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L'hitteu» de la médecine au dix -neuvième siècle dira 
le bien^iR faiAe^otfrW f K F&vttcJnédicale) , par la 

f*\\\\r>': ^^.SàkiM^iJSêprUduthcinius mediûi^ 144. 
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i- V ACTION THERAPEUTIQUE DE LA MEQIC AJIOH. VOMITIVE , 
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! PAA FELIX ANDRY, # .^ 

Docteur en médecine de la faculté de'Fârïs . 



'"* " ' ' "'sS'dùWes dé evàcuatiorie iostituendâ notânàum eain pie- 
•i ii : iiu h '■;»! :»>u«qprplwnoieHB|*é» W» frcttun^mah «H»l*ky> 

m J i: i J>ic)iMW,Wîft8ff9ffî;'!> -*«*! ». :! .■;» :îî:m^ ,1/ •• ,i»i. 
, (Stoll, ifpAor. dé? cognosc. et ctà. ftb/., 841-843.) 

'.i li :•»•. •.- -.h i i:m;;ji in ■/• • 'i\>y .w*. i... :m •.;•.. .'jij: . . 

Ce flttfif,<tf<dif MM^àtf èratid ëfbëaà r 'sl<ffeX-ft IriHër 'éto" 1 
médecine qtié'tdtrt des ItfflladSes'qàî Sow! àggftVèé^ ^ir un' 
iraiièiiiéBI ibd>tt*fefë^M:^m., p^Pfhè»,^6dit., p^8d).' 
Tkiflê éil U 1 ^ -W pWlwj6^^ue fMÏtsfe éoàsJlIrl^Wâtibn l 
dela<3fiièffô5* &îl èHèî* àëh fa&tto { qûèfite>tâk ën'ëé 11 
momerti/On ^Vafrèfteh^qôfe, ! sî ièrft tWW'^uârîr 1 



Digitized by 



Google 



suivants* qtdlé erft fa maladie? quel est M tAritetoMt qui 
lui convient? bien que k^lu^a^de p b première de ces ques- 
tions jette le plus souvent un grand jour sur la seconde, par- 
foiftaiMS» eU»Jft fa ii8 Q encor e bi e n eb seu ro , et qu 'e n «» mot 
tout n'est pas dans le diagnostic. Parmi ces points litigieux et 
que le théra^tUw&^nértb pUMM*i* lUcidés, on 
peut citer la question des vomitifs, question souvent débat* 
tue depuis quelques années, et sur laquelle probablement la 
science est loin d'avoir dit^sérf ifénfier mot. 

Fréquemment employés dtp les premiers âges de la mé- 
decine, non moins considérés par les époques médicales, ser- 
viles imitatrices de 1 antiquité; parvenus, si je puis ainsi 
dire, à leur apogée d'illustration vers la fin du dernier siècle , 
proscrit* dtiftti* et. «MPfiift frappés 4t «épfobaûoo pw» une 
école célèbre, les vÀwilUb SOfif &Mê arrivés jusqu'à nous, 
oscillant comme tant d'autres médications, et ballotés par le 

A 1 LUT. •'"•*•' * ' • • « " / I 

flot des différents systèmes. , . 

Dans le conflit d'opinions diverses qui se sont succédées à 
leur égartl , ènik éé 'débat d^a^ënrdrrt souvent opposées, 
caBUgdietopigfr oA *<ouy»ettM»ui h flambeau de la vérilé? 
Qi|i nûliè dlfo Sf dhh$ fèé Vortiîtifg nous devons voir une mé- 
dtaJMdttigamitB ou salutaire»» uoaanm de mort ou une 
ancre de salut; quelles lois d'afltetitt dolVèhl présider à leur 
emploi, quelles précautions doivent régler leur usage? H n'est 
^a^^^aj(riveri fofclrf ^c^.qi^lioi^s j^ette voie 
cftl ^'^ff^^up^u^ et ?pflf^pndi ^esJtots ; des fails 
qqi,>iep obiej v^< (fcvf^t i^qu^çoo^M^fien irçédecine 
1<j ^^fîes w ^ JWfV^^^ pro- 

«pt %4«^ iCT «w*.$ *w> wwV^i^^^ de$ 

f^îts filiqiflufa qt £#* faift 8éY^cme^3p%^s t \iMe je vais 
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BMIHJLimW 1UUI1ÎK» T 

Lttendtfte de ta on âtfjet ta uklpoâattt H <k¥uu dé 80c t&» 
freindre dans de certaines bofttds, jfinsîsierti àftêdaleAcni 
«fer le* cas ptaliqtie* "pbàt fesqtfce» J^iMâiéMIoii VnfftHh* si 
donné mattône à cttittdttftâê, M je poismf mes dtbitaentà 
ptin£f pattfc de pnéraneote oafd 1106 cHnjqnes taêcnteles , efii* 
gnantainsf déifia qiitstioïl qucu|ues efoconstaiftes qui sj fiU 
tachent d'one manière moins intime* bel tert&taes maladie* 
qui ne se rencontrent pas ordinairement dans no* dldîqbeS. 
Je né ptettdrai pas néanmoins ce progrtrtnine tellement à li 
lettre, q*e je cri>te devofr m'ihtéfdlre absolument tarife <s± 
pèce d'extorsion fcti dehors de tttt limites quand eHe àerti re 6, 
clamée par t* matière ; niais fefe développements tapplêtnen* 
taiWs lie serrjnt qoe la partie accessoire da plan que J\ll 
conçu et iqtrf doit te tàttàfcher essentiellement, jte le répète, 
àirït qneeûm* litigieux que sonlète l'etaptot déi vrjtriïYifc, et 
qui «M partagé et partage encore faw autorités fcotitetttpo- 
iaines. 

ÀWtit d%bbtderieTon* dernaqùèàrJûn, je tâTrt Wflsaérer 
quelques p*gt»fr \*mrie4eV*(foû$Myfài<)g<\i& des ton* 
tifs. Je ne m'arrêterai néanmoins à celte- ptafhfère parité dé 

taon sujet qto<wrtaM qtfdtepbûrtaiertff tttfcrfref fa feéèonde. 

• * 

S'il est une que&ion de médecine pratique qui réclamé 
iffipêrieosémént le* lofitièteSd'fctie ttinè tAysititogië, 6b (Seul: 
bien dhte qmrtfst <*Bé*Wtoo:t qttl fait le sujet de ce Wfr 
moire. Aussi; pénétrés dé ce principe, fcè médecins pfayslolo* 
gtstes en otft-ïfe fait dans ces dentiers temps l'objet Spécial 
de leur* études Gfâfctt à leurs ttatatil, dit peut dire que péri' 
de «Jbestiott phyato^^ 
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ftn^^uij,, eafrevflifât' W'ftVJMl Çhjfl# dè&lp;n^ 
^çft^^i e sièche,jpuJ8piôcopïv^ {#{, le grand flaljeç, fuUfh 

|jjpijçppsU}uéef çei é^ajfd.çet ingénieux exj$rim£nlai,eijr el 
depuis jui quçlquea autres, je commence^, avapl d'aborder, 
^u^ed^vomijife eUeJçurrnoded action* par m'ar.rèter un 
ij^l^n^çujrjes Bh^floièn^. primUifp oji,^cOfidairesq|U,i se rçt-r 
J^enl a|f vqpjii^nenl lui.paème. Il faut bien, suivant la 
pensée de.M, ^égin, connaître eu quoi con^is^ cet acte, quels 
ojrgaqes l'exécutent, quelles modifications, il, imprime à ces 
organes ei $ la t io(alilé dp légalisation, avant d'çiqploj^r le% 
^ubsfajnç^^i Je pfov^quent. (Dict. date, viédic^ qsi^ 
yornjss^)^oA) ri Ainsi doncjepa^^gerai çetlQ se^Mo^e** dqu* 
divisions : . ,.j.. ( 

1? Mpdifiça^ions, fcraciionp#Jles fue 'subissent ; nos prg^es 
^^J'i^fli^^^^p.ypmiiii; ij^pe^W *&uk 

lais .fj^iK^Mmfr ;»•. ^ - - «... • .•:":. . •*<•■ ■« *■ . '' ■ 
;2° Qu^epleûtJoqsfnpus par yopiilijs et çpi^n^Ui^iss€m : 

ils? 
4* Ajvjiîon.. Que se passe-i-il chez l'hompie $ui va nous 

offrir le phénomène du vomissement? D*abord un sentiment 

«Je gêoe, pr&o^dj^lç., uix^aj|aise vagufo indéfini ;. un visage 

%âfe iÀ W^'Stafef ^yg^^nlfe^e. respira- 
lion su^'ieu^epa/: jqtervaUç? , une|, circulation moins ra- 
Wii**>M ,g*#!*V?f. W W. 1 WBft- W* * , €fiftt#$J, variables 
4^ifl^mr^3«%iyaniL 4$U$tt4W£ tels sfu^lfls premiers symp- 
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la plup^t.upe intensité sgi$]($rocittwagM6; quftUjuesi*af*r 
x^Î9*& .Pf^fEfn^ ^ dil»lffa< ;lfl ;l|i9WW^ mm latoqu'tfleS/aUt* 
jent njentwpas tout jw*m dîmsrrlea jfdies respiratoires ;<k 
fréqiWPts efforts de dégli^Ujon jeu détournent une partie qup 
ya -distendre ItetojaaaCé! Alors aussi L'anxiété ledoubje, le 
^onc ^courbe ço,aw«*l> la têlb sfe reinrerse enartiépe, ta 
Ç9U s'allonge, ja i^pg^e! s'élargM, et quelquefoiejsaptiptexfei 
papse lef lèvres qui Vaiwtidisse&t a«t«ir d^elle; «n;ja4më) 
tçmps l$£orp* s'agite et se lord comuie convulsivemçnty le 
ventre et les côtes se dépriment, , k front, 1« mains 1» pied* 
eux+n^mes cherche»! ui> point d'appui résistait ^ aux inspi- 
faÛQfts devenues moins profondes aiiecèdentde&ejcpiiationsi 
saccadées, plaipti vos, et des crismètae parfois. Ebûn l'àip sans 
cesseappelé par. L'œsophage; et qui déjà pourtant Veu échappa 
en éructations plus oq moins sonores, se refasé affranchir de 
nouveau le pharynx ; celuû-ci redouble d'efforts comme pour 
ei* introduire une quantité nouvelle, mai&JoùtàMX>up oeife 
Uut* s'arrête ei un flot d'àir et de liquide jaillit fcors de *a 
^>ouche r sait d'unsetil bon , si je puis àiàsi dire, soit ad 
contraire par secousses successives et queséftarepl des cipeat 
d'efforts redo*bl&, douloureux, et quelquefois desangoiastiset. 
(^es cris déchirants. Bientôt ceuc scène de déoe adie touche à* 
son ternie:; les. naiisées stéjpigpent, fes : crisse taisent, les 
contorsions s'arrêtent ; le palme se rétablit. Alors le visage 
encore rouge et animé se recompose les yeux éipints; fatigués; 
souvepl même bai&hés de larmes, reprennent une expression 
de paix ^tde^ouhgeraeDl; le tronc s'afiajsse, comme kwisé,ei 
redemande lp position; Jiorûonlale, les membres : tombent «n 
supination > et une •sueur plus ou moins cdpietoe aaiaselle 
surtout; le corps. .' ;.! . .; :< ■ >• . .;.!■■ ,<■ > • j- > 
. Tel €st/k<4ablqau! qoç nousoffirepl les diflférèrittsi phases du 



Digitized by 



Google 



40 CLflféWi Ict MiéHIiÉ, 

vbçàmmçàu Qui m *âfo <te sttto te rôte ttajéar (jtfun : ï>*i 
reM'ftetétiâHeftercer *i*t<^t l'individu? On a dit que Féco* 
nbmie toute tptteftdigôr» par reâtfttaifc > qui poLittiît dottlef 
qup ce w£aie conseBSu* i]ui lie fêtâtes tto» fonettoneéd ira* 
tàil,nfahi*ftl de4et orgànetw retrouvai étissi dan* **WHfcMKtf* 
nhl que: nous venons* de décrite? fitutoffl* d-aitta!** pmt 
mièu* WfLS^n oonyàlnçrtedaf» ranatyêgdes touàg& diVèfli 
dont «eu acte èminemntiêiK oomptateekigete concoure h*m 
tsknâo; ooraaie non* levons tu, av*r>t derçjetef ce qu'il tôt** 
tofeot doit être distendu* gonflé d'air, Telte est du Àrtitfe'fct 
eôqdiiian Ja plus ordinale.. Aussi ; voytos-nou* d'abotâ M 
puissance inséra itfices. entrer en a*|ion» et puis le pharyn* ei 
^œsophage Charger d>ic là cavité éftaiaoale/ Nous vttytttf 
enppitfe » 'raidit et se contracter , en avant Je* tnu&cte* 
ahduoàiiiaiixy latéralement oeux des hypoohondr» et sftrtout 
le dif phragjnesupérieurdméntj et puis i'cowphagç, iqii t bienn 
tSk se reooeuTBissanl luKrriÊme> enir'ouvre et tiratttèertqiiel'j 
que iorte FoifJficç e*i^c|uéel «a laisse distendre k son témf 
dam a* partie iaftrie»cc[ \m? les,madék«»<q*ift sont expulsé»,* 
jusqu'à dequ^temôfs» contraction tMti*pé#iskiltiqt»i&, &V' 
JDUia»t«fi]i.eobU»Ôt^Dii^^ulsivflsdii dlapbrofmeetàoèltefc 
tfeutaindrelMftptelahce dont L'eslomaoUii-mèiï» esile*iége, 
çohtriiué {xjurispajtt $ le& projeter aïKdehorsi et ici même 
encore, ti'&A4udû* lors deeeite expulsion brusque, soudaine, 
g*î»*iUaku*8> qaeile harmonie de mouvement, quelle sytier- 
gjie.de t^w^ka/bnciionsi Voyoï^ quand lé flot gastrique va 
frapotet l'irthnie du gosier* cette Colonne d'air qui, s'éèhap- 
p&nt duitarjro* au mêmetnotaenM'tO^pasëàae que les moin* 
dite jJwikuleà itwnbuut 4*** cette cavité que l'épiglotte viqnt 
d 'en tr 'ouvrir, entraînée en avant par la langue, <% plbn toe* 
bile ftteiqqii*) 4t flot toi p^ttet^ wye^ 1b phtep&etKt to- 
vite laryngienne que leurs muscles élévateurs relèvent à la 
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fWs, « pdis toVoifeidtt prierai eeyedwètanaeg bmwmmm \ 

pfc&idei|t4 o*i<»fp*fqrtt dfawdf^HtoiqBe « > ru ee nl -itipte^ 
(feinrce tenip^ *w*lj» trame elie^rotoÉw cfe Brio É«aiî&b 
en eflfetdetft: iwh ce gde jlri Jk^up^màu^mkmnafl» l 
c^£da> wiritattéi* «ttîfiëM^Ue jUitrfufaK pirêfcjel feue* ! 
Itri «QrtMl ^ipw*ris€ttt>Wa^o«iiab; '^■duejenNfl&it»** 
nir ctmn^^à^r^fcaiiot» dhm éléapecdcpfi jetriîfttfBéMott * 
mè ptos m pàr^ cjuoeoh iiïflàenoq Vol *ufta«tvnaï*â que?, 
swondoii^, frwteqyefio^rtiitt itatfaifn «Bmtiel<d0»pae 
<mèttrt deitt Fé n> Jh t d qgtflëndHMi fwiiiié j jcet élément,c't»t > 
P*fifeii<to 4rtèrt)ii^nm» qifcdqûeftjwrartb sur ce ikitéhàiWi 
nomment digne dfe'hémioiéft*, fift^éotolBràdQal «taUpë* 
coméqéenoe mérite une étude, et par qui mo* sHdAs*!*»' 
remrpren action cet «emnae. jusqu'ici ftelépteequeNlipWi 
qw iiititom&ni pmtfj • ; »•/*» m- ". «ti w 

« l^w.lœ «uiew^^nti^lttéy d'*^ Dartara, ta Ml d*ee« 
tartine, Jiuipooréne ^ied««uJb*taiice*emiUTe it^dfrpati 
la hpUche ski piftfet dpfqttàdfe Qutde nque;it.'ii mfawii* 
dèseasêiiioM itfetitfqtice* *P B»toe^hq^f4>il dan^ 
» ? e ^rcrnqrqttèqi'aw* motièNB «qqeiiMfr sorties *ftbop#spwv 
<£d*qt»uitè«ne nuu&e vwtaoftt bilieux qttij'toteckqwfri 
entaitr toujoartea* tomtofe, titot le plue êouVent ifiwle «** 
auhaftde refcteaafciHleem in^ stif;todttpdéi 

durable* t^«s biliaire», oginime le p*^u?e§ofa jeet!&toa)oM* 
plus ou moine twdw (1 ) ? fe jele qw*e$ tvMMtifcn* J*r 4» 

- H ' H l't inj nirti , i - r^i»j ■ •« m . jm , t , i . i , , ,- •--*;- — f i>ui;o/ i.m .ii/u|' 
ai* x^|. Celte de^n* UH*t*praiHfcH« . le résulta* 4*.}* pf^ijHUf 
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iftr cuawtui ar «fcmw* 

haut ne sotti, pas toujoureauasi copieuse» qflt da*s île p* cité! 
par.Darwif . J« feis qu'elle» pèsent même, msnquflcqt*el- 
quefqiéi nurô^ofs nqleê.yejoii^mq9:p«»^plééesipafcldMr, 
évâcliaéorts imesiiiMilrti,: cet >acœmpa£iw«feqt d!aillonr9 si , 
f oiqueni du veraitsemept ajr&icieU eljgut nowspfoMvfrCOm-, 
bien ^éoend l<Masujc teuifc|edijfé5iifre*cito4ion4ea voroiiifc? 
eiai la^oierecoiQptedfeifltt oàio» ;^vrtcuftfi(HW wwuaqueôtî 
elfefrtnêiqesamsi qne le» pclmiàftii (wfy* lto§e»dte t Jjftônotrè . 
surfiwflu&xx éeïémëâqu* chfa ftumrn* 0,ikf mm&fc) â . 
a»yenonsdanKHOS(qoé OQBic»aral<«fa«i;rdtei(pQuif devoir 
elfe r^ppoilés à deâidiosy«rdsie8 excèpûwiiièWWiGeif^» 
del wriialio» pw4es wmUife eu deoCi.ua, <feil établi; et que! 
d^Meàra<cohfi«iie»l'*)^ obKrtaUooa &<*, 

tcs8otle&imiafc»ax; Ces qbservatioôaau reste nous d^i&on* 
tren&pus&fta^ftaloailah qui pïu été constaté Jl «âl-wai» ;qu'a-i 
vec i'émétique, mais qui n'est pas mains impfrmnlpo««[ 
nous à nMer; c/eâUacongesfiôn (JutesAputaooaiFequftNûn 
iWHjvfc gorgé de sang jet hefcinxfap plju* foncé qu'il ne l'«sl! 
itttfmfttemeï^tojUehiémou^ 

miore, teUe *eCe**te àhijcatîûa « produit, quelle qu ait; ét&M 
voie 4»e L'to ait eboiate . f^w administrer Jeiaéfique. Aéti 
ra^ubirt *i£rop que, qubnd côtte »hslanceoa^éin>ecté« 
cUos,Miweioe9 à.ddW ^i*ffî^me pour «déterminer une mort* 
urêftrprï»iipte, libération de&{touraons,^ .Ifcaorie qu'on ro*< 
tjouVe^ei que, d'un aul*e eftté, ai la ^medôtod 4 émétlquc est 
itfiro^ite^dam K&tomj*^ et ,qu\i ne» ligatura s. oppose à ce 
quelle soif vomie , ses effets délétères surviennent plus len- 
tement; d ? ôù noii6 pouvons (iror. cette. «toubfcoon&équence : 
!• que réMéiTquèf a^il sût les pouvons ndnmoirri dcfiVe- 
mêiîl qUes'uM'estoriiaë ; Cl J 2* ^ûeiôusles feftels déléfèreVde 
Fémétique TOjjftvent pas ôlre Ij^a) j$és. dans yim^jiongas-' 
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«fti^'^IT^èslptt^^ 

^Hlefir&J fé> jWàrirï»M : «rè^itehii*Writ' bien des' HJdâctiotis 

^treVWp^ra^d&iifift Idé'fe prentfèré'Piblion âeriViMfe 
'**yoMî^&, ëtVWlaifebli^firtfldénc* #Wte pèuveW ii Vtfr 
jùèWItfya43WtttiW»^«8; mals'cétarkirtW^suHji sfe- 
«m<ie piiHfede ctfHri&rrèw n^«ïtae<«>nc W$gnàtor 
pour le W oWttrt dès appâtions pttWîqbès ^ feéqoëHfe 
iktas rteTÎëtodriitis'plto' orra. 



i! v.,-j : «on 



i'I 



! 'jii'ttramtéhâiÀ^d'aftleais^rtppWdi^ desMKK prttfc. 

^'Vetfx'flke'lës ii-ra^iliohs .'i^ iyhipâlhtquGb; «Wr'pûréi. 
mèrtt-^'ett9<fe ) qui pâH*it di èëhltf e^^qù* & là 
i&h»W ^iMtiïUto' 1 Wttiftîvé 1 , tm 'ptât' ttJèW^KrVJMfe 

rwflûéiicë d<£ tîtjÉuA.- I iaitf^eéfté : iiàM dtoaa*tfte $fc 

WentOHik.Wfe1i peàa , cé«e «ûqakisè ëMWi/éf ^e pu* 
ihuqueuseti^UVé lances 1 «tt^6nsi^«pàW^tics(î4 

mx&'m&màvajit ^n^;m>mm/iimk 

trées par les expériences de M. Magendie , et robsërWfWn 
ft«y«f^qùe5;àinsfW^ 
ifdtt s*r*ëht*lâ éùitë«es'niédica«leni*^è*i^^%lé*. 
tièsétûentAi pools 1 constat ^ëJqoeW'et p^fis 1 tùfo ces 
phénomènes 1 dVpmrrbaiiÔn her^së" rapporte àT^ifon 
«îtf gran^ fetmp^i^e» qfaiipëavïnr bieti être! 'oarfôls 'des 
r&àttal* h'iurciix'ioulds ]ttr le iriédecKi, rtiâis ^lir sou^éUt 
at^ïfcnsifHiënt de 1 WtafcU' accidents , 1 pa'^ exemple;' les 
c&vufifôns rlesllp^Hyrtiics et sunoW: l'état 'àdynamîque. 
Si j'ajoute I kJ^ferfe des faiW ^ie 1 Vlërts'd , e X poséV; : càiiï de 
l'ébrafiléifaënt géhéràl «t de W is*ous^lo(rte méc^que 'que 
le vota'^énteit imprime à ^éhsemHèd^bïfeaTiés; jfWrtf 
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q»>i:!*ft.<r°f»fntf famftW*! &WWWW*«9W*N.# 
du péril à ses apparences ; car il faty, ÇMfymilHfefWKfiBt, 
.d'aUl<Wt ici ^^^,tof^(^mM^ to^Wj&Pfy 

Mb) ##jto»terëâ<*p>fif s wptfow mm m'Wm 

d'aclion dâ ces racM flms » fil d.'abûrd ou ' enlaiidûP&Kjiûi |ft nar 

j?a!Wnr*.f!_/l )•> % 'jil>n\ /. — i f . <. •» h ; xj/j "»! n;<j ^ Vu 

«W^^jift 0wmktL VtotifàA $tfMmlllk.<* 
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A ■ P«W#WW«* : WP"Wft»/PW r * :*fr»Jfl»Hip**.fc 
cUÙRie §i à U^woiqqe <!*» le frui mi WW MF**:* m* 

le .spjBS^|^|è ; d^ pwrcuje k foi : arsfrMMs ,d<ji ptfatipçtdt 
so«^é,.^.g %i*si, pouf tas^9<W,,dtffàw<«» wl^ms 
indignes w éJ^fi«es, c^tfi^ e.uphwrljws,, 1**, feuLIUj»«ty 
Iftytt.,..!* srçuaiftnws <ktot&Wi f%M>>? H^ «ftMMfMp *♦ 
sais que parmi ces substances, et sp^qjfttafflAp^pagiqj^jlgi 
fpjgéral^p il w est plHajfwç fà\wwt!m\ .ffcufcMe la 

jp4ivi^el|«ï «fc/fam atfcuft, feft; wfeftl> IWPOTfePb ftQUf 
!l$£ a PP%f WW.rtfiUeiMIrt Be<«PSiBP»ft.*iflWâeAi¥iHBT 

?«"#WIPIIIjP«Mf <# .&%*¥ ««* •Wt^iPWqwairtto'** 
.Wiei^^îf *f^ajtW .Am ,i»r«sç)fîpMws' n^oitab «M*i*)fe 
J^aiiççmgqi d^^egcaif|(4^. M «stfis.ri'HU.nUTirttla 4tiir 
lajipo.de |a I«e{i*:oit cIm pharjn?i« »e« w*sjde : towc, qwb 
qu^4^ps,F^^*fe^^PP]^^i^^ne^ebéww*4 
lîe I J i»to«BC t ,.l'adb4r«8<»;«* ,1a jgWB(iJ«,c»uj*n»!tde .«4 
organe y!fttJj^fe4VMfefdjf4a<M m diaMpsteQ Jaêttfi 
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4B CtSHtffuÈ Tt nMOTRCS. 

normirfe Iftjjxtaibifité'du mouvement ascensionnel de 
celte «otfrbbre, et (par suite le tiraillement de tYfesopbagé , 
feâttsfe'|»néàqtte inftinïbledévcnWsseÉftent; ainsi, l^hilroduG- 
\ion de Feati dans lès veines, l'aspect ou même le souve- 
tihr cte quelque objet répugnant et ifn grand nombre d'antres 
côndftKtafe analogues tyie je pourrais énumërer. Je me con- 
tenu d'avoir fndiqtfé celles-ci , et je dirai qilfe bien qu'é- 
trangère^ dèl leur nature au %ujet que je dois traiter, je me 
suis ' arrêté volontiers à citer' les principales d'entre elles, 
parce qu'elles pourront' nous fournir quelque famiêre pour 
& qtt&ltion que nous devons maintenant traiter: comment 
*gis*ëM'lfes'V0Wîtî6?. •• • '■ ' ' 

' » Si nous cherchons (forts les différents auteurs qài se sont 
éboules de celte matière la solution de xé prtfbtème, nous 
y Couverons les opinions les plus diverses. Les uns noué 
aisenVcftiè'IerHWm^ d 4 urie' irritation pr<£ 

dtfite st#1e4tibe digesti^(6ùersèht , Bkt. dèmêd. en W V.) 
BtoHws, que tes vomttifs exercent une action spéciale, *éle8- 
tttëiî'irii* eë enduit miiècùtb-metabràneux ,' action atîa- 
K%ue <â fceïtë déà àtfkharideèi star les reibs, dé l'aloês suY le 
rettum , ch* ttaeifcutfé' ëùr lèfe 'glande* salaires if Bégin, Dirf. 
déi^Sù. rnédib. ), etc. 1 Àùx°tiiis^ àuk adres je demanderai 
ptMWjudi Fémétiqùé agit bien plus pW>irijptétaent introduit 
pftrfek vemèe qu'appliqué sur lar mfcqàfeuseP elle-même de 
KeswtoacJ: D'au 1res encore placent % point dfe départ dè& 
«bouveftieàls qui produisent lé vomissement à Tkriginfe'dèfc 
niêrtk 'qui Âttitiiént * le &aphra£me el les muscles : àbdonhî^ 
naô»' («apport feît ^'kftliïut , lp** M.-'Wttyi siirVrnê- 
àtàW^toMag^^ d'aiÂres enfin tfetWle grand 

fym^i)tiqm:Ax:(&dètiterà\ %oiei'cerijjué répond M. MagenA 
dta t «k 4to<tffttti»gHieitf ttj^^^^nâ lous.ce^ phénô- 
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mènes; mttisenctefâ bommeen beaucoup d'aqtn» queèt^ 
do vitalité il* se paient de mot», et en réalité ib n'en savent 
pas plus que nous, qui ne craignons pas d'avouer noue 
ignorance entière sur de semblables questions. » (fifef* et 
méd. et chir. prat., article Vonaisseihenl.) Voilà y ce me 
semble, un arrêt un peu sévère, et il m'étonne d'autant ipfan 
de la part de notre -savant physiologiste, que luU pato a c 
vient de nous dire quelques Jigoès plus Maal: t Cet «Sols 
(il parle alors spécialement dés vomtsseraenfe produits pqr 
«ne impression interne désagréable) dépendent sans aucun 
doute d'une cause physique, puisqu'on ies dbeerve ausqi 
bien sur les animaux que che* nous* » Eh bkp 1 .nette eause 
physique, bien autrement incontestable /apte» l'aÀttiiiitff*- 
lioh d'un, vomitif qu'à la suite du&eimprdàtiou momie, 
pourquoi ne pas cherchée à 1* localiser et p<fr*|UQi rejeter 
ainsi formellement l'intervention du trisplançhnique» quahd 
il s'agit d'un phénomène qui met en jeu taat de Maoris 
divers» qui. soulève. Uni de sympaibies plus ou moins loj»» 
laines? J'avoue cependant que le grand sympathique ta** 
seul ne me parait pas suffire aux difiicahés du pwblème; 
Oui , sans douté, il est plus d'un vomissement pour l'explir 
cation duquel je n'invoquerais, certainement pas d'août 
point de dépari : ainsi 1<$ vomissements de l'hystérie » de la 
grossesse , ainsi ceux qui accompagnant, quelquefois le 
frisson des fièvres intermittentes , etc. Mais combien, d'au?» 
ires reconnaissent indubitablement une tout autre originel 
Rapporterez-Yous par exemple à la lésion du système: gan- 
glionnaire» comme à leur cause, primitive, les vomissement* 
de la méningite, ceux du ramollissement cérébral, de IV 
poptexiedes tubercules ; du cerveau, et ceux que fait ntfiftle 
roulis d'un navire et que YQU& pfévw» presqu^ipfaiUjblfrr 
1839. T. U. Avril. 3 
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tiaUfraUtaiairtiâ^^ 

efiteéat ftaflauteUiim * VoMphap «adupli*- 
q*** 0* ndo|e:d^lfttilîblio« teéftwûp* dftttapaaia* 
+m,)âmM*\fidiÊÊÊËmon trop ImajK.éaaipaawdelfeatft- 
aaftt^oeiflfcquatkmwjçaap chaque jma ndua aapanatr 
JttjjaaÇrtoda ta piuha* p*lB***w| , ritraNtouat <p»te 
i*»pMae;èibe#agia* e»vràafcei prâqitif ? 

paia^*K4Wbot»-d»fqHMttfe pwpaemptdrta* Mriftnepaifr 
«a»****} pa» «flaisa* fttflMto ép aaMM»; (M «Ha é* 
aattatfrfttsi *W*ey$ag «art dé lamwa éiftwiiàucfe yiwniQ» 
4*taNmfl*iiliri|0 : ti*d^ fa«â«r o*de te* 

«p fc ri » 4» éëi (ifept a iid ia il q ** * a» dw^MW^^gniviqu^ 
tf«Nfett:^4é|iifqoitii6«^ «a* fftfeanide-sappcflw 411e feg 
^ iirtrt fa mi»Miift»€i» p**»n»Jg*t kfaftêtra dawttei* acaa» 
smtf 1» d f po n riasm cte*»*^ ce» hfeifr mobiles 3 » en «fféb 
^pMl^n«>Mif lUrttoiedâfiqfie w»s^»*niiMB<ritt^ quelquesoil 
te* iwwte tfttMptofc awpitf tea* deiiiMtZ'to préfôfenoe^ ja 
*0& 4u**#u# M patate «fttfeKmMëaHUt toaatisea aDmat* 
Jtafrprefttiêr», tarif <te*»> ltartpliate/ soi» Je (du» saturent 
Ans Pi» dts*<fea*> nerf* qw f ai- nemnàsi MfaeRÎ^e pour 
<fel* ttafttft jtritaaf», 4imto s* ftnttmt , que lelte aitteH? 
sbfeétaM* tomitft* esersera mrto muqtwuee digestm? 

gH BO fc ri fc tW jiu t â ri hMë ? e* je (Mttri- pearitfeEamr ici; tome ni* 
p*aft$ qtte, * <*ti*< aalMaiNfe ntw Mt vomir, «tes* en 
HH^m pKHdè aafte fte«tlè tfirthke* notre emmtt, mais 
afrterttt éHaptopriélé^dte a*, pae «a» mi»» itttœmue, 
iluaiéiu j toffcW,*»^** p» dtoia i ifataibte » d^aiitr Mier 
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te | >m mm g fi f> i» w< n« i i.te0t»>( H0Bprtl iipii j ^p n t u ip»4 

mZ^L ilti Ai 1 Ifimm n In îi^lA^ îi^iAri^^alai^^ ri* «^^^ Alan l'imM^^al 

lion première, mais qui, une fois mis en jeu, s'évdUMMnt 

^«* dé** ta* po*#: «**< a*i» « 

le* le» |^te<M0tM»"*si»t< Ebfraidbpqiita,» •»* «ri 



mm ftg fr d* Jéti*)* te- «MiepMimm* »» bwmiiimh» 
J«* 0p*»pf*» efc.^ttjittu Ur<dtitffa>> M» sjutf»* Il 

SQ*m*t, fcf AféptnCf friltdtf pécrééo^ii ^ili»r|ilin^ 
0*1» «foi» **»M»IA »'ti*ial*i «M Mpram* W tut wêê 
^n^i^aû^w ^wqu^^a^ b^w^«i«)^(Jhii limite 
dtee nânaixei. J* tenait ^fr*pntà-h»<Mfttd*r pour jtam 

à la<|ûdfe yt *eq» # : f«'*»Meir r ■«* MMlinft. *T faptftft 
avef k^tei hér a yii il *pft 4%#t iwatit à kfNUfrîfrptf* 



Section II. -7 Histoire thérapeutique des ¥o*$Êf*+ ; 

antiquité pin»: recuite qj4* la ra£ete»n*« pûtcp^l'afl <fe 
H»é«iv i(4ai nattfp du» momepioù Jfrg honw^rwi Miuffèrt , 
il atat;^ Dftoiaa fr f MW o M ftb tei- «im» avis» jfePHH** 6 ? 
%»e pe» jfciftédiealtORtseiit plus anciânnefrcp* b médic^ 
lime vemitiver fee^rçttê-noa^an effets cy*a n&aupa&âfci 
JtteiaS: (ffltytfwti qpe ; ,4ei*aifit jtfHfPfflNt Jîflbéif airbff&jn 

2. 
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souvent Iqtimtità* vomissement, et à rechercher autour de 
kiî les substances capables de le faire vomir? Un mol d'art- 
leurs sur l'histoire de cette' intéressante partie de la thénu 
portique. 

Le eséateurdeltanaortsme, Hippocrate, tenait trop grand 
compte dans la production des maladies, de la bile, de là 
pRniie et de ce qu'il nommait la mélancolie ou bile noire, 
pour ne pw assigner une importance tonte spéciale à rem- 
ploi ées vpmitifr ; aussi les trouvons-nous recommandés dans 
maints pmoiggl de ses oeuvres. Précautions même soit prélfc 
mkiairas soit consécutives à leur emploi, choix de la saison 
ou de l'époque de la maladie, indications qui les réclament; 
rien n'est oublié. ( Voy. Œ*v. ttRippoct. y passim; et 9péda» 
lement 4*erva**. nr, Aph. 4,«> 7, 8, 40, 18, 17, etc<) 
Nous y tronrons même consacré en précepte ce singulier 
c o ns ei l qui fut longtemps suivi par les anciens, dans le 
traitement de l'embarras gastrique, de gorger l'estomac d'ali* 
vmt*>copio$ioto aHmento, avant d'administrer le vomitif: 
(Àpti, 45.) Je remarquerai aussi qu'Bippocrat* faisait vo- 
mir .même dpnè les maladies i forme aiguë, mais dés l'ifr 
vasion du mal : c Purgandum in valdè acutis, si turgeat 
materia eftdem die; morari enim in talibus malum est. 
(Àph.10). • >• • • , 

Chacun sait l'influence toute puissante que devaient exer- 
cer st long-temps- aptes lui les idées thérapeutique* de l'ora- 
cle de Gos; ausài ne serons nous pas surpris de les voir tra- 
verser les différents systèmes qdi se succédèrent ensuite et de 
ïes'relrouver quelques siècles plus tard dans les outrages de 
Oelse. Gomtne Hippocrate, cet élégant écrivain insiste à son 
tour sur les saisons qui veulent ou excluent les vomitifs. 
(Liv. II, ch. XIII. ) Gomme lui, c'est avec des matières ait* 



Digitized by 



Google 



mémcàtio* voarrtVB* if 

mentrires qu'il veut qu'oh produise dans 1* cavité dé PéMo* 
mac, celte distension qui faeilite le vomissement» (Li y . : IV, 
ch> XIL > Je noterai cependant cette restriction dans lescen-i 
&1I9 qu'il donne en faveur de la médication vomitive, qu'elfe 
ntest pas constamment salutaire aux malades et qu'elle n«it 
toujours à ceux qui ne le sont pas. € Omiie ejasmodi ihedi* 
oameotum».* non semper segri^prodessë/eempef sanis ne^ 
oere(liv.Hy ch. XIII). » 

. Deux cents anfcaprôs, Galion, héritier et nouvel apôtre des* 
théories humorales du père delà- médecine, adoptant et muM 
tipliant môme leurs applications pratiques, leur prête l'appu? 
de son* génie polyphirmaqoe. Rptnenant : une foule demain 
aies soit à la pléthore qu'il partage en sanguine, bttieiise, 1 
pttufteuse et mélancolique, soit à la catoetymie, c'est-à-dire; 
à la dégéBébeecence de nos humeurs, qui peuvent dèVemrplàs 
chaudes ou plus froides, plus sèches ou pWs humittes, plfcis 
douces ou ptus acres qu'elles ne sont normalement, oft cèft- 
çoil de quel intérêt devait être pour lui* l'évacuation tfc ces 
matière* mdrbifiques ou mitom interjetée ma fadfcs, ! coHBaci¥e£ 
par ce grand nom : voilà dtwe les vomîtifo forts; eri qutkjùe 
aorte, d'une autorité toute nouvelle et légués à la postérité*' 
Qu^eoadwitt^a alors? Rien de spécial 'pour cette médication, 
si ce -n'est qu'elle (fait nécessairement assumer sa parri dans ta- 
cube et la vénération inviolables, ' vauée dès lors: et pour s^ 
longftemps? aux idéesdu médecin de Fçrgatpe. fit 1 enr< efifet ce' 
sont ces mémcé idées que Mué retrouvons prédominantes du 
sein» del'écëkrarehe.où Rhazés; vpi» te kf sièd|9j'ktal en sys* f 
tématisant en u» corps deîdoarin^ les^orieSid^fliJ^péCràte, 
de Platon et d?Àristdfe, se pose néanmoins comme spéciale* 
mes* éferedeGatiqm Biebtôt àcfe derrW^ tfeyoh d» ftairibéau 
médical^ v«ft<siftocéder < ttf ép4ia^uto#r«*»u <rioy*r â£v 
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tffed* jay* mùmè* mèàmâiûà mmiàitml etm m <f* r * 
m fèwMitée wmjnwatqpêé* ptéàmf mm kmfym 
*mm*4pïélê fct M* 4*pmjp tof iMpodence» film dht 
moins ce qu'on peut induire, et de c#m popubkhé q+'mui 
m i m*S* i* qpXmmm.umj»Hm ikm Uyei§»9t , fetidées 
hiUBrrriki iii films Mâttttttau ef de nliii dMlitâm J* jmè 
4itaM4e m flHÎ {H&il pMMf fwwif fa Codfl nédtoddki -h^ 490 
nr «è(te^â» tmtàmlmà&ompm étVitaipét&àmm*. 
l'y mmê^m rftf* m* fa W* , U ^miM eâ J'*»blet *» 

9ÊÊÊÈMQâBt àêM laite bu IdUe liiéâii. ému*, team» n^hM « 

f fin****** f«*è WMpiftft fM&M» benè *■«•* h*« 
«m «*w»M«wrtmt mim tméêm* inÉ*. ( Apfa. M* ). » 

f&*pk*\ h ilhhei fi n éUeié i«4k hîe«* *** um 
fome MpvtlferJJt <*î»i«,«BWr iom M c quiffa c n id denait 

itiite èm yne eitatp ilaa*«i* MeapetfpURMqpl^aew- 
Otft* J^»*** 1 ** dM»!^rfeta»«we«e étmenUÇkm* 
lit pour MM <|M4M» mtfiamefii» sauvaux, fefpii 
<*»**it Ji êdm mtkmmà Hùâmmm* eebfttMût deputi 

86ttte»#f^fiJgiH 4ftfttomj<wr wfatiliipftiadiMeottfi»» 
ifchà i'dtàb*&Wed* «tf initifu» dWpfiofemte * 4* Ga. 
1^ G^btodu** étale, jpftàfei j»pfto(fteksp«aea« 
«H»«» ttfto iMli mi i n él Afoittoteil fti ii rêv . Ken 
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le planter ses propretés toterné* , éaife-tm éeril pitmitieti - 
sèment irtBtnlé : * Currtri trirtmftoalid Smkbdnfii. » 

Trente aa* fAitt iàvâ 9 k4et Pttrstalse plshto atssi Ai «Wfee 
dé'ttenfrécncafiiettt» dontinefttntfTnfagQ se tépMNly wftffl état 7 
de ^ert«d'a«etawriiie , soft eh setatàm #H»a§p, tel p ftm*t* e - 

(nfflSpraflfflGAERS CaS O SoBSfe nlflVSIflHS'O9 | HSei|W0MMS^pljlff l!pï ^HS* ' 
jrDOO iSJPaCWfC OeifflCtlCCIwe et TO IratfeiBCHRftxNi iflMPftflBHM' 

l'emploi. Néanmoins, la chimie continue -ék^RMMlfèyHK^êfti 
irovi> Awrende flyHsicli, médecin cht €w^éro < WBcwetftp<Hii^ > 
compose l'èméitqne. Celte déebwrtte était i #infc ¥MW* 
însnti a • nous > qne * ne notrrewss -xfoefeneB, w pws TroiemwF * 
qtiefeà premières, setontètehl teneot-e M Sefa «le tiftsfeott* 
peu* fit tenir* Panthnotoè; etfe* pteiM* : tttog tle^e&édtetf» 
saifeB flgtfre le ftmtetix 6tiy i PAthi > ( doyen île te F*»M. A* 
iwWj; ses laeneuflES *€hswcncs iw cwtoICHi tr «j^w^w^w * wnop" 
tien générale <te tiottiemt «feèéteànMllt. fcteUê**e<*tn? 4M*' 
gi* fol'inteie, <*mme le nemmsit «Wy^tift, **it«*a ptt' 
Louis XIV ^O'H menait degaêtif* pAi datfetoeëtffidtaft nrie ■ 
pbwe définitive. DfrlMfc rff s ( ftdlq tfte uil É téi ftos tatd (4Ô81>, 
um tenue dtaertatfcn du docteur Latay-, farttf lMHNMil4iftl 
et pwpr TaAtirooiàe *n païttonltay fctik ën&i M 4ewriér 
t«me & «ette longue dtetnaton* «peu «pt& {Mftè), <tn 
mravelanftitiftire <fc rémétlqfoe J'ipéea^iiMi^, tfa$tatfeiiSII* 
iftent Importé d'AntétfquesotftleflOfli' tfe itfibt #**&>!*&& • 
lé par le rtf, tint partagea dès tm É*cMpHM*ita v t» prl*i- 
léoe de la médication -oui nous .-occupe* Je n'insisterai sas - 
davantage sur ces détails qui appariienneptplulôi à l'hi^ioi^i» 
pharwacolpgiqueiqu^ lhisipire ibérapeiujque dos ywufcifc,' 
mais jaAûtorai pourtant qm, n^tpéoBOaaanniaûas îmynp , 
qnt nons « owas d» m» toi**» *M* i* m li w i u igHi 
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chimie, malgré les efforts de certains[noY*teai6, tels que Para- 
ce|sequi s'était écrié; « Vos me sectabimini, non ego vos, lu 
Àviceuna ,. tu Gukne, etc. » Après lui, l'animale Yan 
Helmont, et plus lard Sylvius de Leboe, que malgré le? tra- 
vaux anatomiques des Vesale, des Euslachi, etc., je noterai; 
di^je, que le galénisme avait tenu bon, et que, dans les 
querelles si passionnées que je rappelais (oui à l'heure; c'est, 
bien plutôt l'antimoine lui-même que le vomitif que Ton 
prétendait combattre. 

t Convenons pourtant que ce vieux système touchait alors à 
son terme; et en effet, pouvait-il long-temps rester debout, 
dans un siècle qui vit naître Galilée» Descartes et Bacon ; dans 
un siècle où Tpn commençait à comprendre que l'autorité 
de l'expérience pouvait, bien valoir l'autorité d'un nom? 11 
ityourul, donc, mais il ne mourut pas tout entier, et je puis 
dire même que squs le point de vue par lequel il nous inté* 
repse iti, sop inftueqce thérapeutique resta la même. 
Qu'importait en effet a a, praticien ou le système dynamique 
de. Çorçlli, ou l'animisme deS(a!h,ou le solidisme d'Hpf- 
marn ? Et quq devait aussi lui importer plus tard, ou les idées 
de Brown, ou pelles de Jferibe*, ou celles même d&Brousgajs ! : 
L'buqaorime.dQnt je parle (en ce moment, celui sur qui se 
fonde l'eiqploi des Syacufipts, L'humorisme symptomatique* 
si je puis lé nommer ainsi, n'ant-il pas parlé toujours assez; 
haut pour faire ^re ajulii du malade iouleaulre théorie chea, 
le plu* grand, nombre dm médecins (1)? Combien eu çetril 



(i j 11 est' bien entendu que je de prétends nullement parler ici de 
cetoutautre nnmotisme, qui, basé sur l'étude chimique ou micros- 
copique de nos différents liquides) ouvrt- aujourd'hui* devant .Ton- 
serir4to«x «itxhMBp.ii.vMle atiLfttoad ob résultait de teuie ur*e>. 
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MEDICATION VpmïTVE. 25 

qui sachent lire au-delà d'un symptôme? Combien savent 
conserver une conviction contraire en présence d'une iudi-, 
cation symplomatique ? « Quelque dominants qu'aient été 
les systèmes de médecine professés par des hommes supé- 
rieurs, a dit M. Raige Delorme (article Médecine, Dkt. en 
21 v.), les théories humorales, qui paraissent si spécieuses , 
se sont toujours maintenues parmi le plus grand non^bre des; 
médecins, et ont jjeté dans le vulgaire des racines difficiles 
à extirper. » Si ce fait est vrai de l'humori&ne en général, à 
plus forte raison, suivant moi, de celui qui nous occupe en 
ce moment, de cet humorisme qui a créé les maladies bilieu- 
ses, et qui veut qu'on leur applique la médication évacuante. 
C'est de lui surtout qu'il nous reste maintenant à nous occu- 
per- 

On se ferait difficilement idée, quand on n'a pas feuilleté 
les auteurs du dernier siècle lui-même, des bizarres théories; 
auxquelles resta encore réduite la doctrine humorale en .dé-, 
pit, des progrès de la science qui avaient détrôné Galiçn, 
Comme ces théories furent celles d'hommes de génie, comme 
ijs en déduisirent pour la pratique cette confiance à l'emploi, 
des vomitifs qui leur survécut et paraît leur survivre encore 
chez bien des praticiens» je vais en donner ici l'analyse en. 
peu de mots. C'est un moyen d'apprécier la valeur de h mé» 
dicatiom évacuante que de mesurer l'une des principales ba- 
ses sur lesquelles elle repose* 

On avait cru jusqu'aux dernières années du xvii sièçjie,, 
que notre corps couinait noroia|emeni quatre humeurs élé- 
mentaires, çang, bilq, pituite, ou pldegjwe, alrabite ou mé*, 
lançolique. La prédominance sojt de kur quaiu^ $oîl de 
uMIe ou telle de kurs qualité ou l'^Hépaiion de quelqu'une 
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90 CLtMQtfll s» SffltOntitt* 

gaffinismê envisagé 'flans ses rapports avec la méfliCatnMi 
vomitive te! qu'A régnait encore au milieu 6a rvif siècle, 
id que le comprenait Guy -Patin. La -dnmte, si peu avancée 
qu'dRe fCK encore 4 cette époque, ne devait pas long-temps 
permettre cette théorie. Bientôt en effet, m connut mieux, 
ou prhriM moins miri, les liquides qui nous composent, «t 
Ton prodama tjne fe sang -éttfit serf un prkrâpe naforref , 
élémentaire, générateur des autres. Vais *enonça»t«on pour 
cela au ffUegme^uà h Vile Jaune oundiret HHtHemeit.Oii 
cHi seiiicmcHt que ces matières Qtuioitt seomentcsies ^t pnr 
cela même souvent nuisfiMes & flSeonemïe. Aïnei le^Megme 
fut rmehumeuT exprimée en «quiâquesorte de la trame de nos 
organes par une force irritante, pMegme qirt tantôt ténu, lym- 
phatique, consli tue la lymphe, tan tôt plus dense la sérosité, ttta- 
tfct plus -visqueux et transparent la pituite vitrée; ainsi labîle 
jaune, «mère, cette bile que Ton vomit n'est point en tout 
identîqueà eefle queséatète lefoie*, autant «eeïle-d est urifeet 
nécessaire, autant l'autre estutiisîtfle et dangereuse t fësîdu de 
digestions mauvaises elle s'amasse et quelquefois se ntdte«ffr- 
tue les plis de la muqueuse fligestive, et puis alors, par suite et 
de efe séjour €l de Paction de la chater» r , elle se fo*ce en-eouton 
du devient verte et même «ofre, constituant «Sors l'atm*- 
bile, la plus terrible de toutes nos humehis Viciées, et qui 
souvent devient si aèfde,'sl ttowesîve, qu'elle taehe favgé&t t 
Quelle impression, dès lors, ne doit-elle par Altos sur <nofte 
économie! réetrais ecSexptesslens presque îefttoéftemsfttde 
l'un des auteurs du siècle dernier. <Voy. tes Cmœenuâm *ur 
Péeeieée Saktne, édition publiée par le docteur Levaetter, 
1181). Av vese, la bile jaune efle-mèmé et Ja pituite jouis- 
sent aussi sur nous tlNme mflaeftee 'pont le moins aussi fa- 
taie. k f oê^éj pw «temple , taMMieuis rapportent les *j* 
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; donner miiwp e» * 4a pkip&vtdes mtiaâfee 
et fiite* aoit ftfc fartas* «Mi4étete4e «eue tamietir 
wrfefcteèu Jelte ftffllte, *ait par uMinritrton fwenwwt 
syMpatiK^tie. Jtett fcéctteM Jai yti < m p» t U trteo «t entre**-' 
usa idciattitai» fcvuénl «•«• » lépMiattoe, fesarières 
pftHwpH fgitiyr l^if riÉikoB y*teHet|it etfbîrà 4M* M**»* : 
gMtt *4t^te:frgp6iitt tt iMkveié^ifQtfiSy teao»gMr«f 
I» M* .fcftteal» ftte MM^farik»,** 
ilfrNftfKraiift^ sur iwepi^kr 

igfxm^ie 4fe é ii | i ri i ijr |M ff JiM U Miif ktes Jtoieu, <tei Sl*N, 
éflft &tom»QM»« 4» Jiàillafiv Ai tyteM, 4*c, mm <hé* 
mfiMU$i0!qUî <K te* (te tpmàh/im xyteBe M«cnpie w 

draitt jpp iwM)iqtpAmi ortie médicale». afrii-bitEeueé 
qfl*u*Q te s**te *alip«fc4te éaap Mite *t 1*11* tem 4» m»' 
tedja <f gre jaaM œaèiaer mmÊÛmmm Médicales (i*y. là' 
fei^«rtf*«fc, dM4| MMH(«IS^.4t4^et^uî«ii fppe^ 
tttt teBfâpilttlei ceiwAiaiédfcM*<»|i pfcw conforma à fé^ 
UtUabN* ^ete pfapKotagte, quedfejef 4e te iBédedue toftttf 
eattàn». Au *esfe .te h*Ue,fqnottupfa et te totem d'ofoeePHN 
tjMwWiniMnhte depittrtteuwxteoatawHpn 4« sièeto, demie* 
qom fe«t jinçMLda^fts paKerrofee sans Jeter du moins 
i|a coup4V»îl aiit <tet*t pfftfapei PiMme-denc tehit d'en* 
te ç*x qui; (te Me jouis etf fMtfêlfe lé pHis fréquemment 
Qb6àiJ?0diâÉîoii4f««Bqcèftd6 tewteHaftfoiivemititQ; prt«. 
*ra$c41* jaaiiitoaMMMp^u^ tfthafyee êe* 

: - DtttcgmaéB&iU prioeîpMX «eaftorteitt principalemerti cky 
te teeluteJi» rames <dé SMil. lie premier est le radiée 
(f«tef^QM^A^ «U4«|e ( 4i aMir tH0Mnim 4ee«id*dKei les 
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constitutions médicales, soit *atkmnaire$ , c'est-à-dire résu- 
mant en elles les influences spéciales d'un certain nombre 
d'années consécutives « soi* amttuUe$ f c'est-à-dire variant 
avec les diverses saisons d ? uje même année. Le deuxième 
esl Je rôle émirent que peuvent jouer dans toutes les mala- 
dies la pituite et surtout la bile. Insistant peu sur les consti- 
tutions stationnaifes qui ne peuvent être établies' qu'au 
moyen d'une assez longue sriile d'années, Stoll cherche à 
démontrer qu'à moins de dérangements peu otdtaatfes Ans 
tes saisons» les fièvres 'principales ou cardinales se montrent 
dans l'ordre suivant: Vh^Uunmakme au fort de f hiver et 
au commencement du printemps : Uu bilieuse au «eur de l'été 
et au commencement de l'automne, et celle-ci , dit-il , tient 
presque le premier rang, attendu que de tout temps; dans 
tous les pays, .on l'a observée beaucoup; plus fréquemment 
que. les autres ( Aphùriemes, p. 90 ) ; la fitu i taue vers la fin 
d<e l'automne et au commencement de l'hiver, et puis à 
l'époque de transition entre le printemps et l'été : enfin i'm- 
tenpittente m printemps el à l'automne. Quelle que soit la 
fièvre sporadtque qui s'offre à vous, voué; ne pobvez en 
prendre une notion complète ( et Curé choix d'un tonte* 
ipent ) qu'en tenant comptée! de la fièvre statimmake ëtée 
la fièvre annuelle régnant alors (ML p. 256). C'est- ainsi 
qu'à l'époque transitoire entée le printemps et l'<été> b^fièvie, 
$ule bilieuse qu'elle est, enflamme aisément lé sang v de' 
sorte .qu'alors. il est nécessaire de pratiquer d'abord des 
saignées et môme des baignées répétées v tandis qUé quand 
l'été est avancé, la saignée .doit être trè*mtë <|* 1*% p. â66)* 
^ qM^, vers tafia de cette saison, et: iai) commencement de 
XltyloviQÇi l^lpmacel les.int^iiàs sont aflMbliset sbr^ 
^^,^ ; ^^^.ttttotoâ (J* II, pw464^ 0«44t qq«rtk«r 
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ou qualité môme de la saburro paraît à StoH devoir aussi 
être prise en considération ; car, suivant lui , l'humeur bi- 
lieuse dépourvue d'une acrimonie particulière produira > 
par exemple, une pleurésie simplement bilieuse ; plus abon- 
dante et plus acre, use maligne; plus acre encore, une pes± 
tilnatîeUe ( l.I, p. 272); et les maladies les plus diverses 
sont par lui rapportées à cette cause; l'humeur bilieuse: 
aiïpi.ophthalmie, pneumonie, pleurésie, angine, frénésie , 
«humatîsmô , scarlatine , etc. (Id., p, 229). Aussi le voyons^ 
nous souvent ne leur: appliquer à toutes qu'une seule et 
mtoie méthode de traitement, les vomitifs» . 

Telle est en peu de mots l'essence du fameux système dé 
Stoll. Je ne m'arrêterai point ici à démontrer le peu de soin 
dite des bases sur lesquelles il est fondé. Qu'est -il besoin 
aujourd'hui de combatlre d'aussi frivoles hypothèses l de 
montrer combien il est peu physiologique d'avancer que 
dans un été très-chaud la bile est pure et très mobile, qu'elle 
est au contraire aqueuse et inerte quand cette saison est 
humide et feoide ( t. I,.p. 238 ) ; que par/pis elle est tenace; 
visqueuse , difficile à détacher des voies digestivés (passim); 
qu'elle, peut même Aire afcsez profondément logée pour que 
l'état delà langue n'en poiate révéler la présence (t. 1, p; 88)$ 
que c'est la pituite, soit générale, soit bornée seulement mx 
premières voies, qui produit les fièvre* dit printemps; fa 
bile, celles de l'été.; la môme humeur devenue plus épaisse; 
cette de ^'automne (Id., p.; 509), et toutes ces autres rêvé* 
ries que j'ai indiquées plus baut?. On conviendra pourtant 
qu'ébranler celle base c'est déjà frapper d'un certain coup 
l'édifice thérapeutique fondé sur elle , <jue mettre à nu la 
nullité. de ces. prédisses, c'est déjà porter une asscsrudé 
atteinte à la valeur des conséquences. Examinons néan- 
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l'ai laetwtfii* atoll a*ea Me *tt»li** HH^(e«W^ 
i»» e^pràb dépg* d* tante teéMmttfa** j* mwté qmjè mb 
eaeoi* à ; *omm te» iaerniftide? w iMfttmnfc|ili> *f fc 
iMM.ttt m effal ftfrtqfr* carf *nngtee^ de dbn$sittii*itf)» 
ta!*» & frtmttow , é'bémeftpm Mme rô ft gafrfa a a 
p*tf ipeuwit Mie mm f^i^fAifmmm^mMààU^êmffm 
(tetémèiÀqmi.. J'm4bv*ieMi bnnç *m*m» Qmàfyétit* 
tenaité* d'atHaar» mgyeftnev jd y* tflastequeihveaafiwaii 
lion d'un faii qu* j& mm Wert. tam <b 08fctab*#> «totqw 
p*rfût*l'«riftlia» v«tei<*ve peàft flaflko 1 bèkfkÊmwÈbtoti- 
Itfidit uwbidB ph* ** riofeis éW|nér^fiPc8b»M&U A 
fterômiffi otf fiutèf ^ ràmlsral que Ifr M* «Imbe» * 
k> ybysMofîe n*'éspK*}ue»t tew chfawpeK petit qpr j» 
a» opta patfdevaîr MbwrUà soo oocftieny swt atwSMH 
91* mou*ea*mfe;cta krbiley Ml dvto Jhew* *»* 
ewl«o4tkn»im4efcd6 l'éaMqua** B» me*, jri 
gjttlqji& maladie gwve * a?ai*éâ:, qpdqfcfe lin e aU s àto ,- pà 
çaeifeple , A'iokuubiê nefciMè deé* kè> *aisM&ai<^ tttfv^ 
la»BM»ebe e» jrtbétëié là go^âpirt ^t é W toy» r^^^flHi 
tn* seule qui né qui sttjete: fe:capttb*en*> Mi*«i»**iii 
mènent rfofire*fe»afeaÉ ^ 4iià ^ t*ee**tàm*1 gftri *U|* 
ftee* k* déblai qnefc rtawfi^abeMM éecemMgaeat ecd* 
p*4fe préeiéio» qat nowp aMÉaatf maiiitt*iai* e» droit dfe 
oherehe* dai»k» ibifti M *»i fais pria* »» rïpibcMtà 
SteUs obsartaleur Jatorfcsat, tntyaiHetfr oeasoéqntéeu* et 
dévoua qt»feerttnaêt<9t b«p«qto»o'e» i Kobae irfH Î B* <p* 
ltiMe boane médeeipe doit sa itawfrnee ëfcsep ptdgcès f fcF» 
y* *7£>* Mrôtje i»'e» : pa6èd*à soi* époptoti peu* bile pour 
m arcs**» âne» la .M» «t* te teeiatai dav diàgDoMièyjr 
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rstei ptf&dfr k.ew» ia$upss*K* i*ai&i#U* du- màde» 
d'atas que SaoII liâtmême afW)ue»i frftBehoqi»i»gi©U > ,qtti > 
jédttt à <jfegn0siiqtt0i m» péiip*ttu«G«*<* fal le plu* e* 
umhM de tfwtàwJHH* de l'on de* talé» delft ppHfi**} 
<léptap»lâ$ dî£icbftéfrd$CQ dîagaasltô dam le fcaeég** dap? 
kft fi^nea lyphûift* » ete« 4 1* I „ p* 46 ) }<<£ le» d* «^ 
pveseer é'tfikneitee aYeuglésaGat que certain* Mieqp^tfHiS 
dèenfettart » effet tort* Vi»^taM0'qii?o*I«mapMAé^ 
j'aitoemieiw ,, je l'arcade * aty yoit que des faits Jmp rtfpja* 
nratdàBeaMés, efc.diaetpar essKpl* mm IL. Attdr?I,ait 
svjitLd*]» pneumonie MlfeBaa:dfti&ftel} r <pd €fcU*ptft«*di* 
^O0«BÉ9dîs qui cédait a* bttfaaifs bmmml» n'était antut 
(kM^wkoatoftë polaMna»*' are enfaams gaatriqu* 
cl iotœtifcai ( Cfttâpw Ai ta* Aedcat, U 1M, p, &**). Foi» 
quoi dt'aïiui*,,*'ifcii?ea ttf pas aie»* «s feéqmfcft tes** 
oèB eantflieafc caafeiat* par S*H> et dtas ktcastaftnft 
qnfc sui*M* kir itodiqaeafc tentie** Kenpkâde s» aaétàede? 
(t»2?.p. 42et4S.>Beuw^oiee*pleiJU^^ 
tmkées p* h» ttH&ttife, nta* avkfcaetil èatMie nétutei 
qu'eir passai* à tféu* de fièvres kiWtaktoatak? (Id^ p.,«.) 
Ftauqneitcca fièvf»Mi6n6»^eka»moi*cbjaitt^daii9 i»t 
guelfe» F — âge lengytemp» «etûao* de waalftfrjépétéa»»'* 
f autre efet que tfaffirtbiir lca malade*^ I* pi 98*H * 
eta pneumonie» et pteméaiiB Mio—a^ qroy dhaaeeinèaae 
■m, sechaagana auasà k plupart «a fiantes HSfermitteBlek 
pu Ktftaga die» kmàmis+<ks sriè*ot>ê* éaséto mbadkpmdl 
(Idem.) 

Obi ck* beaucoup les. (Mammàà Stoli en* JÈteesr et la 
médiation vmiîiae^ ou»; trouve » effet certains cas à 
Kapp» : j'eàai parlé pk» bâu*. Mais poowpw i m difcaa 
,9m*(*&Alm**m a*o«* l' imf aissjMa r cy 
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dis-jet le danger des vomiéfcet l'utilité do émissions 
gaines? Ainsi la dysenterie (l. !» p. 02), ainsi ces beaux 
exemples de fièvres typhoïdes, où, dit-il , les vomitifs et les 
purgnlife furent nuisibles et les saignées salutaires ( Idem , 
p. 66). StoH préconise souvent l'emploi des évacuants, 
j'en conviens; il dit que si vous saignez dans une affection 
bilieuse , la déplétion du système circulatoire n'aura pour 
résultat que de faciliter l'absorption de la matière saborrale 
(t. I, p. 81 ). Mais par une singulière contradiction il dii 
aussi, comme nous l'avons vu plus haut, qu'il est des cas 
où la fièvre bilieuse enflamme le sang, et qu'alors il faut 
commencer le traitement par la saignée même répétée (t. I, 
p. 265 )r que dans tout concours de phlogose avec d'autres 
maux, quels qu'ik soient, le premier soin qu'on doit avoir 
est celui de l'inflammation (t. 111, pi 288). Qui nous dira 
d'ailleurs que telle affection est franchement bilieuse ou , 
franchement inflammatoire? Existe-t-il des signes spéci- 
fiques pour l'une ou l'autre, des caractères différentiels, 
infaillibles? non: Sloll en convient lui-même. le sais que 
dans ces cas douteux, Baillou, et avant lui, d'ailleurs , les 
anciens tranchaient la. question en faveur de la nature bi- 
lieuse et traitaient en conséquence ( Yoy. ce qu'en dit Sloll; 
t. 1, p. 143). Mois pour lui, il blâme une façon d'agir 
aussi imprudente et reconnaît que ce diagnostic est quelque- 
fois des plus obscurs (t. I, p. 60 et soiv.). Quel parti 
prendre dans ces cas difficiles ? StoJl nous laisse à cet égard 
dans nolie pénible incertitude. 

En résumé, premièrement, Sloll, en traitant les maladies 
par la médication vomitive, ne se basait pourtant que sur 
une pure hypothèse, et quelle hypothèse 1 infidèle en cela 
m\ sage précepte qu'il a lui-même posé : Ne laites jamais 
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rien d'important d'après une pure hypothèse ou une opi- 
nion ( Aph. y p. 236 ). En second lieu, cette méthode ne me 
paraît nullement avoir obtenu entre ses mains des succès 
suffisants pour lui mériter la valeur qu'on lui prête quel- 
quefois encore. Au reste, Stoll est loin d'en avoir généralisé 
l'usage , et il en a reconnu lui-même dans bien des cir- 
constances ri n fidélité, l'insuffisance ou même le danger. 
Aussi , arrivé aux dernières lignes de son ouvrage, dans cet 
exposé où il a comme résumé en termes aphoristiques les 
longs souvenirs de son expérience; quand , se recueillant en 
quelque sorte et rentrant en lui-même, il vient nous jeter son 
dernier mot sur cette méthode qu'il a si complètement expéri- 
mentée, que nous en dit-il? Ces mots que j'ai cru devoir 
prendre pour épigraphe de ce mémoire : Soyez réservé à don* 
lier des vomitifs et à les répéter, de peur de prendre pour 
vrais des signes trompeurs de saburre.* . Une évacuation nuit 
davantage faite mal à propos qu'omise quand elle était indi- 
quée. (Apli., p. 257.); précieux correctif des exagérations 
de sa doctrine, mais qui malheureusement passa inaperçu. 
Et en effet Stoll mourut en 1788, et chacun sait com- 
bien, depuis cette époque, et combien encore, pendant les 
quinze premières années de notre siècle lui-même, la mé- 
thode évacuante a joui d'une vogue universelle. Feuilles 
périodiques , dictionnaires , écrits de toute sorte , presque 
toutes les œuvres d'alors ne retentissent que des idées 
humorales professées par Stoll. « Quelle que soit la mala- 
die que Ton traite , lisons - nous dans le Dictionnaire des 
Sciences médicales , si elle est accompagnée d'embarras 
gastrique , il convient en général de provoquer le vomisse- 
ment par un émétique. » (Nyslen, article Émétique.) L'au- 
teur de l'article Embarras gastrique du même ouvrage nous 
1859.T.II.4w*7. 3 
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4k passivement 'que les matières sfcfemtales peuvent sefor- 
«er pttwfttmmem dnrfe tonte ^économie et déterminer 
4msî les maladies les pins diverses ; que l'art doit donc 
feeber dis tesaUireï vers kfe voies digtostivea, t>à eHes devraient 
iè portos, far de petite* dotes ti'ipécacuànha à de grands 
intervalles- Maîs^uedte^e? l'auteur fai-mêtaedesphleg- 
masfeb efcromquesv publiant a eettè époque la première édi- 
tion de ea mémorable 'outragé (4868)-, paie aussi son tribftt 
atax idées dominantes * et nous conseille les vdmltîfs contre 
ia {mttnère période de la fièvre typhoïde { t. 3H, p. àQS). 
La ehivuftgie, dont la thérapeutique interne reflète en géaé- 
«1 tes idées ttédiealés de son fen^nous tient aussi alota 
m langage que 8toH n'eût certes pas désavoué; « Dans ton- 
nes lés plates d'*riBes à feu * nons dit Boyer , l'état dés pre- 
mières voies éiérite nbe attention particulière.;'.. S'il y'a 
«des ftidtces de saBurre gastrique, on doit faire vomir le 
4Mes&é..;; Si l'on ne débarrassait l*estèÀne est les intestine 
des matières irilletwes et mtves qu'Ai renfertaèni, leur 
présence pemrah entretenir la fièvre..* et la faire dégénérer 
«n une ièvre bilieuse fcû putride ( 1. 1 , p; 391 ). Date la 
filigrane d'hôpital Tétait des premières voies réclaibe auëfi 
*me tfonsidératioh toute spéciale, et au moindre signe de 
«tôtirfè il faut avoir recours aoi vomitife et porgatifo...* 
ISfast par Italien biefcfitisaftte de ces remèdes que l'on détruit 
4e gernfe des fièvres humorales, bilieuses, si communes 
*ftx blessé* qui n'ont pas été évacués à temps, aflectfcmfe 
qui éloignent toujours plus ou moins la gttérison des solu- 
fcros decontrrraité et leur impriment trèptioùvènt des cowi- 
-pticatkms funeste* y (H.* p. 826,) le pourrais multiplier 
«es citations; mfcis j'di hâte d'aller m avant et de suivre * 
*Mllfim* tes f*sgi*É <lt Ja sefanee, qui fattUgté tate in- 
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ikience <t& idée* d'tinfc «mce époqud avaii tfMcbé néaa- 

(La «ufte â un prochain cahier.) 

MÈLÀîfôË'ô Mi<#JËSj 

É. IB # rftYÀN* 

ce géhfëd'tfphihsftftiife); 

tWtcfcil W)P«btfiriïtfnériJeih*(!(tfè HH»iJBtffl6é«èrt)fliteHsë 
dt(H rié&âéâHtftierit è*à#otopagnér Vfaitë dfttfftë fcéaârtAb 
'fies organeà èl'éte lèurSfeaéiiotïs, «i tPtfftë fniffllëhâè de ttWfc 
1â cdnSffltitidn, dont &tfi&n toftfthéfll fefrg&Wrtlr, «cJti^éH- 
îetntstitleS phéttWàêh^^^ 8 ^^® '* ^«tWdhfe, torfs 
•éftcore fcfe diVéfe éfate 'màftlâfe qtii pëtHré» Se ttàftH&tër 
wtaà Sdftiriftàtttcë. C'est teptmdttht, * »<* yétix, «n* grtrtfe 
cfwStf flttot dit tlètwit «e dit» 8ë **©%<* te j»bg; }**** 
qu*«èë»p«6eJ»«rt«HehittAfc[ thétatftèttfS^iHe A* ^rtlifcWflk 
à dès ïfcëdttës Wé'WttM», jl» m 1&m& Veglês 1)6 **?«». 
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ment qu'elle accrédite et par les indications défectueuses 
qu'elle suscite. Si, en effet, il est vrai que la prédominance du 
système lymphatique marque souvent d'un cachet d'atonie 
et de débilité les sujets qui la présentent, il arrive d'autres fois, 
au contraire, qu'elle concorde avec une excitabilité consti- 
tutionnelle et une grande irritabilité de tempérament, dont 
on ne saurait impunément se dispenser de tenir compte dans le 
traitement des diverses affections morbides qui lui sont pro- 
pres. Il suffira, au reste, aux hommes de l'art que le ha- 
sard rendra lecteurs de ces réflexions, de jeter un regard ré- 
trospectif sur leur passé, pour reconnaître qu'ils ont souvent, 
même sans y prendre assez garde, rencontré cette diffé- 
rence que je signale de ces deux états bien tranchés de la dis- 
position scrofuleuse. 

Tantôt, en effet, ils ont remarqué comme signes les plus 
apparents de la prédominance lympathique, les caractères 
d'une indolence et d'une atonie générales. Chez lés sujets qui 
en sont doués, la peau est blanche et comme bouffie, parais- 
sant ne pas avoir assez d'action pour réagir sur la sérosité 
qui la pénètre; on leur voit un visage dépourvu d'exprès- 
' sion; leur lèvre supérieure est gonflée, ainsi que la partie 
inférieure du nez ; leurs articulations, celles des genoux sur- 
. nl,sont volumineuses ; la circulation est chez eux peu éner- 
. ;elle ne se manifeste que par un pouls faible et dépri- 
é-la a A ' ne ^ e ' a aspiration qui survient par le plus léger 
exercice incti ! 116 ^ P 01 " 00118 languissants et sans force vi- 
tale • ils ont unt' sensibilité obtuse, leurs nerfs et les ramifi- 
cations de ceux-ci, comme paralysés par le tissu cellulaire 
épais et humide qui les entoure, ne perçoivent que feiblement 
l'impression des agents qttf pourraient les exciter ; on pour- 
rait en quelque sorte dire d>x avec Montesquieu : Il faut 
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le* écorcher pour tes chatouiller. Chez -eux encore les mena* 
branes muqueuses sont sans cesse lubréfiées el peu irritables» 
ce qui les rend peu sensibles aux aliments échauffants et aux 
stimulations diverses. 

Leur moral est loin d'être mieux partagé 2 ils ont une in- 
telligence faible et de courte portée; le flegme qui les ca- 
ractérise en tout les rend lents dans les diverses actions de 
leur vie. On sent qu'avec une organisation semblable, les 
maladies doivent être généralement chroniques el asthéni- 
ques, et que les médications stimulantes doivent être conve- 
nables alors. 

D'autres fois, au contraire, cette prédominance du système 
lymphatique est caractérisée par une série de signes fort dif- 
férents qui ne dénotent qu'excitabilité nerveuse et irritabilité. 

Les sujets appartenant à cette dernière calégorieont un visage 
animé et expressif ; la peau en est fine et délicate, et, de plus, 
embellie par un vermillon léger dont la coloration souvent 
très-prononcée indique une riche vascularisalion des capillai- 
res cutanés : leurs lèvres ont les proportions ordinaires ; leur 
figure, plutôt ovale que ronde , présente des traits fins et dé- 
licats; leurs yeux sont ordinairement bleus : le crâne 
souvent irès-développé est ombragé de cheveux blonds d'un 
châtain doré le plus souvent, et toujours d'une grande finesse. 
Ils ont une taille grêle, le cou long, la poitrine allongée, étroite 
et supportant des épaules saillantes : il y a assez souvent 
maigreur générale qui ne masque pas toujours assez le con- 
tour arrondi des formes. Une conception prompte, une intel- 
ligence précoce, une mobilité d'esprit extraordinaire, une ir- 
ritabilité et une excitabilité vives, faciles à s'exaspérer, sont 
leur partage. Sujets aux congestions, aux phlegmasies aiguës, 
à l'encéphalite, au croup, au* bronchites, etc., ils ont souvent 
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uo tribut ph medon t nH e à payer épate la pn h tttyV Wfés : 
1* phUuaîe tufcrcufeiiseï qui «toit top souvea^ le$ ittrôsftife 
ner à k feue de l'âge. 

Quelque dissemblance qu'il y ait dans le* eagagtèwa |*fet 
près à «es (feu étals, M» ne peut eependePi a'eeftpfrhflf de 
recûnuaîue qu'il y a dan> Mua comme jfetie Ymim oomW* 
lion scsofuleaaa, puisque den&teadeu* eaek RgédawnftiMWi 
du système lymphatique cairote également ot qi*e la tumé- 
faction de l'abdomen el ta engoigaroeate des gtendet igm& 
phatiqnes du 0ou» des m du mésentète, et*., sp vajmi 
avec la même fréquence dans les deux circonstance!. 

Ce simple a^evçu oamio^a^lif dtt quelâçs. propie* aux 
deia itote de te disp^w^ft seçofufea^ âait d^à fyim j^g*, 
seniir que fe$ maladie* qui & d&tefeiQUA sm l'utfueuce 
de l'un ou de l'a^ce auront une «waiè» 4'ft^ dtâNuto, 
et q«iç te* agenta thérapeutique* et mqtlUigUeai^ qui »Ws 
viendront dan& un ca& seront un conlj&aeBft cteu& Fpulre» 6* 
pous rattaches, oemœe c'est mon but, e^conskté&liûflg* à 
l'opht^ahntascvofnteiifie, Usera fiai de dite qu'elle se présen- 
tera avec des caractères dàfftaepta el qu'qUe nécessite^i des. 
indications de Uaitement difiéienies, aussi, selon qu>'elle,esife. 
tara avec Vm ou avec 1 -autre dû ces états. Âint», tandis que* 
dans te pnemief , l'ephtbalmie sci;okilau$e aiïqcterade friÈén 
renée k conjonctive, la cornée, les glandes de MeitawniSt 
que te fetnière n'impressionnera pas pénibiemesU te rétine, 
el que les yeux sm$M pirçque indiSerett^ à son action, oa 
la vevra <feq» Ip seapnd, pu eontmire, affecter principale* 
ment tes tunique» internes de l'oeil et a'tt^amppgpe? de 
symptôme* éûdenls de scl&otite et tte réttnile » ôtre carafe 
léri&fopai une wrtt^biUt^ trifevWe tta yra** u* IftUit degré 
(te gcncitefa* dft krfoiee à flttpwfigqm éa Ifttomiip» *re 
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tipu c^bondauve^ iari^^. accès et çftatt&s, ç{ enfin urç étal 
ces 4enûe*s cara#$çe% cp*e j&»otfy^ ^coftil^u^^M^)^ 
tempé^wgt: çtëSçat, ^^^çc^ajp^r^ twjpiws 4'mw«^s 

au praliciea gw XW^c^ Qg pa* t£ûifc ÇP*np& &4$l$ dttfo 
ble différence 4»!^ 1^. tç^iA^n%@J9il^ ^| ^U^l» PM» 1% cc^ptel» 

Vfri i\ s!<è%v#m& * u'Qbteaif p<*m p*i* 4 s»» #9^ «al 
c^cabi^ «ue» de Vinsvwffèfc w ]£&£& m$ c^^pé^KA fin 
mbVh% éfcM aj>p£jé à» sonjage*. 

Ç4 cependant que wU*w ^s ^ joijrç dan? I* Çftf*w$ 
ordw^e, et <m>H$ vq œpirW&P* pftp&Wl WftR i#<*o&k 
p*oloi?«é <tew &WÎ l^t*" 3 »** Ui\ wJ^ WBhitl «Ht 
pçés^r atteint d'une ophih^^ ipUot^oJ^e^ qy-e Xm 
peç^ dç SW* d£pwn*re sf&fe, dév^qppéa $#$, yiftfJygflÇfr 
(^ la, pr^dopiii^nce d# sjs##tf ^«W^'aHft ; S«ft tftpyyç 
complexe rjrriiati^^ géqésajq qu'elle ipd^ue^ $ çpqtwç s* 
lo^es les Mutant dw* te ^pé^eïU scrofelf^ pu ty^h 
phaliqw peu* s'açpcwfiSgW dftvaie^ P^^VJW ft ç# £U*t, 
de la^i^r QfigTO*^ ®M P'^ WQH» tt«fè Wft fo M Wr 
riélés, on ne manque pas, par une routine pf^fa^çp^çta 

et^pe* et ffiK»Wk A vw I e *W tftfHHi HBÊ #!¥%^J» 
reculante $ aninwfe, Ja pvo^ijMâqn dç& fegnçu* ^ &* 
laitage, les iqfu^oiœa^es f^clae* flrcçff* plyft aftw*$ pa$, 
l 'addition du sirop de Portai, l'élixir de Peyrilhe, elç^ VW$0ft 
desetnp^Mr^svésiciiloiresel s^^e^^j^çg^^pélés,^Qnt 
alw ïegardçs ççmflft iui%^^^ B9W ig tfVttW* 4l 
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celle ophthalmie. Et cependant elle persiste, s'aggrave même, 
et fait le désespoir de l'homme de Tari qui y lasse sa patience 
inutilement : heureux encore, si ,pendanl ce laps de temps si 
inopportunément employé, la force et la durée de la maladie 
ne portent pas sur l'organe de la vision des désordres irrépa- 
rables! Car, si utiles dans cette varié lé de l'ophilialmie scrofu- 
leùse où l'œil malade participe à l'apathie de l'ensemble de la 
constitution, des moyens semblables ne pourraient que nuire 
dans l'autre espèce où domine une vive irritabilité générale; 
or, celle-ci existe toutes les fois qu'il y a photophobie. 

Aussi, le déclarons-nous avec une conviction basée sur 
l'expérience et l'observation, ce ne sera pas avec des moyens 
échauffanlsquel'on fera cesser l'ophihalmiescrofuleuse pho- 
tophobique; c'est au contraire en recourant aux moyens pro- 
pres à calmer l'éréthisme général, que Ton pourra obtenir ce 
résultat; ainsi, au lieu d'exciter, de stimuler, nous adoucis- 
sons, nous apaisons; et par là nous parvenons dans peu de 
jours quelquefois à atténuer la violence d'ophlhalmies forte- 
ment exaspérées. Nous n'oublions pas, que , si l'irritation 
oculaire réagit sur l'organisme et y développe une excilation 
fébrile, celui-ci à son tour, inopportunément slimulé par 
les échauffants employés, ne peut que réagir aussi sur l'œil 
malade dont l'inflammation est alors entretenue, quand elle 
n'est pas exaspérée. 

Notre raison de traitement consiste donc, dans celte cir- 
constance, à associer à un régime doux et anti-phlegmasique 
des spécifiques arili-scrofuleux, qui aient une action calmante 
et sédative en même temps que spéciale sur la maladie et 
l'économie. 

Or, la substance qui, dans ces cas, a le mieux secondé nos 
efforts et le mieux répondu à notre attente , est sans contre- 
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dil l'hydro-chlorale de baryle, dont depuis près de quatre an- 
nées nous faisons un fréquent usage, et auquel nous devons 
de beaux succès. Celle substance nous est doublement pré- 
cieuse/ en ce que non-seulement elle nous a toujours paru 
apaiser l'irritabilité générale par une action contro-stimulante, 
comme dirait l'école rasorienne, mais encore parce que ses 
propriétés anti-scrofuleuses, déjà bien des fois constatées dans 
ces dernières années, agissent immédiatement sur la spécificité 
de l'ophihalmie, et la modifient heureusement, tout en modi- 
fiant aussi la tendance scrofuleuse de l'économie. 

Nous trouvant à Paris en 1835, nous eûmes occasion 
d'observer à l'hôpital de la Pitié, service de M, Lisfranc, de 
brillants effets de l'emploi de la baryle ou plutôt de l'hydro- 
chlorale de baryte contre certaines affections scrofuleuses, no- 
tamment des tumeurs blanches. Nous crûmes même re- 
marquer que ce n'était pas en stimulant, en excitant, comme 
la plupart des remèdes anti-scrofuleux vulgairement em- 
ployés, qu'agissait cette substance, puisque son emploi s'ac- 
compagnait ordinairement d'un ralentissement du pouls et 
de la circulation et d'une sédalion générale apparente : on 
avait soin, au reste, de recommander alors le seul usage d'ali- 
ments maigres et l'abstinence du vin. Nous nous deman- 
dâmes alors si celle même substance ne conviendrait pas 
dans rophthalmie scrofuleuse photophobique dont jusqu'à ce 
jour la ténacité nous avait étonné; et, désireux de faire quel- 
ques tentatives à ce sujet, nous nous promîmes de mettre à 
contribution ce médicament, dès la première occasion qui 
se présenterait à nous. Voici la relation de notre premier 
essai. 

Obs. I. — Ophthalmie scrofuleuse photophobique; muriatede 
baryte; guérison. — Le 28 novembre 1835, une paysanne. 
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m'amena sa petit* fille âgée de six ans, qui tenailles yeux 
cachés Mm uu épais bandeau» et qui, non* disait k «ère, 
depujsdsu* mis ue pouvait fixer sans douleur k grand jour. 
Celle eft&mt, quoique bruoe et assez forte, ayaùeu longr 
temps des croûtes à la $ie; les gauglions lymphatique* du 
cou étaieut assp apparente po.ur être aisément touchés; le ie»> 
tie aussi était assez volumineux; il y atait eu uumot, io^é- 
pmdamqwtt de l'aphthalmie spécifique , des signes d'une 
disposition. scrqfuletv>e. Voulant observer de près les yeux» 
je reconnus que les paupières, quand je voulais les écarter 
rw de l'autre, se fripaient convulsivement, ce qui, joint à 
rimpatieuoade h malade, indiquait combiep pénible et dou- 
kuueufie devait Wse l'impressionne la lumière sur la rétine. 
Faisant atas tourner te dos de la malade à la fenêtre, et la 
jour dès tors n'arrivapt pas en fece. nous pftmes remarquer 
un peu d'injeeUoo de la conjonctive du côté du grand an- 
gle de V&A seulement; et, eu dehors de la giaude eircoufé- 
renée de la cornée, we auréole rougeàlre et radiée sur la 
blancheur de la sclérotique. I* cornée paraissait saine ; l'irri- 
tabilité de la vétiue se trahissait manifestemeut par la vive 
photop^obte existante.. Eu même temps, des larmes acres et 
chaudes s'échappaient des yeux et s'écoulaient brûlantes sur 
les joues* il y avait aussi un peu de réaction fébrile, fous ces 
aiguës réunis uous feisaieiu recouualtreuue ophthalmie scro- 
fuleugaphotophobique des mieux caractérisées. 

Quatre véaicaioires maiaienus humides et suppurante 
avaient été appliqués aucpes«iveiaeniau^bca& et 3 la uuque, 
et cela sans résultat, 

Je recommandai alors à la mère d'avoir soin, pendant 
twteladuré&du twtçmeulquej'allaispFWï^dene (aire 

ptadm^sa fiiiç mt& iïsm* m&& et de ftcUç diçe*-. 
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ou qeetque. tisane émollienle. lie prescrivis en même tôrags la 
polion suivante: 

y Uydjochtorate de baryte .... gc.jj. 

Sirop da sucre gs» 

# Eau distillée ....*..«.• $jjj. 

M* F» R« fi* A* 
Jt fui practà dp fi^ prend* tu* f uttkséa à boqcbe de 
cette potion toutes les deux ou trois ^euces, 4e manière qrç'-eik 
f^toiointedaBdleiotM. 

Le remède, commencé le malia à neuf heures était pus en 
tQto&â la sauf à di* bayes, la wdade n^ïqit éprouvé ildn 
dp ra iticulif r 
Deuxième jour. Continuation. 

Troisième joiu. te poite la doseçb remède à tro* grains, 
euVadrainisttan* dqlst même manqua. 

Cinquième jnqr* Une amélfltfatkp manifeste peut et» 
dé$ wNwqttée* U y a mois* d'anxiété chez la malade, et le* 
yeu* sont bien moins impoessioiuiphtes à l'action de la lu* 

14 dœe du remède est élevée à qp»tyre grains dans la pa« 

Neuvième je?*» l* qabde «t mise à six grains de rot* 
rûita de harytç. L'eroéliniatia* « encore an p*ogt*s \ h pbo* 
loptahieesi déjà aises peu intense. 

Quiuûèiue joqk Potion avec dix graine de puiuate, le tes 
iuftde ayfm4 été graduellement ?tevé à cette) dose. 

Vingtième jour. Le *nède cwuinué pendant cinq jours à 
la dose de du gtamaeat supprimé. Iag^iscn était en efbi 
ohfeoued<|jà« A ceue époque, la pbolophohie était à peu pvèa 
mdtei» peine l^ganJ^fyjU^eocniaui^kgàre imtaUBié 
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44 CLINIQUE ET MÉMOIRES. 

quand le soleil était très-éclatanl, dernier resie du mal qui se 
dissipa bientôt de lui-même. L'auréole radiée de la scléroti- 
que avait aussi disparu. 

Quoique rophthalmie scrofuleuse soit très-susceptible de 
récidive, il n'en est point survenu chez cette malade qui de- 
puis lors est bien portante. 

J'avouerai franchement ici que ce résultat me surprit , 
n'ayant pas cru devoir tant obtenir de mon premier essai sur 
l'usage du muriate de baryte. 

Aucun signe d'irritation gastrique ne se manifesta pendant 
la durée de cette médication. 

Obs. II. — Ophthalmie scrofuleuse photophobique ancienne, 
inutilement traitée par les méthodes ordinaires; hydrochlorate de 
baryte; guérison. 

En mars 1856, nous reçûmes à l'Hô tel-Dieu la jeune Bap- 
tisline N...,., âgée de cinq ans et demi, qui depuis six mois 
était souffrante d'une ophthalmie dont la persistance faisait 
craindre pour la vue. Lesyeuxde la petite malade étaient telle- 
ment irritables qu'elle fuyait la lumière et couvrait ses yeux 
avec ses mains, quand elle ne portait pas de bandeau. II y 
avait aussi un spasme palpébral, un resserrement comme con- 
vulsif des paupières, quand on voulait examiner les yeux par 
un grand jour. Procédant à cette inspection par une demi- 
obscurité, je pus reconnaître que les cornées, d'une cou- 
leur légèrement opaline, étaient tourmentées d'une inflam- 
mation chronique; la chassie adhérente à la base des cils in- 
diquait aussi un peu de blépharite glanduleuse; quelques 
vésicules étaient disséminées sur la conjonctive, peu irritée du 
reste ; l'auréole rougeâtre, que l'on donne comme signe de 
la scléroiite, était assez manifeste en dehors de la cornée. La 
petite malade offrait en môme temps des signes d'unç excitât 
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lion fébrile prononcée : ainsi la chaleur de la peau était ac- 
crue, le pouls était fréquent, le visage rouge, les lèvres rou- 
ges et sèches; il y avait soif et rareté des selles. 

Ajoutons à cela que la jeune Baptistinç avait souvent des 
croûtes veis le front et aux oreilles, et qu'elle avait eu aussi 
quelques engorgements glanduleux du cou. 

Je voulus alors m 'in for mer des soins qui avaient été adminis- 
trés; la mère me fil rénumération des divers moyens auxquels 
avaient cru devoir recourir plusieurs confrères aux soins des- 
quels elle avait été soumise. C'est alors que j'appris que pen- 
dant long-temps on avait fait prendre à la petite malade une 
infusion de houblon avec le sirop de Portai; qu'une douzaine 
de vésicatoires au moins, fréquemment excités par la pom- 
made épispastique, avaient été successivement promenés des 
bras à la nuque, de la nuque aux bras; que des applications 
de sangsues avaient été faites; et qu'enfin on avait fini par con- 
seiller un séton, et que c'était pour éviter ce dernier moyen 
qu'on venait tenter si à l'hôpital on ne pourrait, à l'aide de 
moyens plus doux, obtenir la guérison. Avec ce genre de mé- 
dication avait été en même temps prescrit l'usage des viandes 
rôties et du vin pour modifier la constitution lymphati- 
que. 

Notre premier soin fut de faire cesser l'état d'éréthisme 
général qu'avait provoqué un traitement aussi évidemment 
contraire. Pendant les trois premiers jours, la malade prit un 
bain par jour; un lavement lui fut donné tous les soirs; le 
lait lui fut prescrit pour le matin, et une tisane émulsionnée 
pour la journée. 

Dès le quatrième jour de ces soins, la peau avait recouvré 
de la fraîcheur, l'altération avait cessé; mais la photopho- 
bie en était au même point. 
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C'est alors qlie nous bous décidâmes, enewmgé p*r* le-sot- 
oès del'6l>9ei\attOB précédente, à prtscrirel'liydreohlorAtede 
baryte de la mèftteimhièreqiiecî-des&as, HféK en otèmetemps 
ffeconmandéàfa wèur de lasalie de ne donner que deè ali- 
ments maigre** point de Vin. -** Collyre Smbttfenfc 

La malade continuait à jtoéndife son hrrt obaqne nMft; 
queMiies UrVCMOteststiii étaient octoMpë %n tefnflvfiRiniiMfstves • 

ht mariate de feafyte fat eontwmé {tendant SI jwlrt; fia 
petite imiadeenptenaftveràiàfindeiftBg^ 
aa potion donnée par eaHterée*. 

Non* ne suspendîmes ter» la «h ee tewèdetpte parte qfee 
h gnérison était obtentle*. La malade pouvait *Wrt sortit *Ws 
«m bshdeau et ouvrir iifoeneot *» yeMauçtâwdfatmTote 
lès symptômes ophthahniqaefe , excepté une légère eécrêtftta 
deeha&ie* avaient disparu. Des taches stoperftefclleé, sigftés 
des kératite qui .avaîëhi plusieurs fete assailli les tentées» jjfc- 
nrienc un peu la vision; fiHea étaient de tiatar* à se dfosip* 
inerirtdi par l'absorption active dd jeune âgéi 

Bans décrire iei minnlteoseifaent ce qui ftit thfugdè jtfttr 
obeervé pendant 1'nsage du mutiate de baryte, jefneootfteft- 
îeraidedédarer^e, qaoi^èoMimedansl'ebBèfrvktiott pM- 
cédente, j'eusse porté le remède à une dose bien plqs ftftfe 
tpfoh né te conseille généralement dam iesfcmmlatoe»* au- 
can aerfdeàt ne *e manifesta cependant* atfean aignè d'Irri- 
tation gastrique ne se fit remarquer. H A'y eût «ffc'un phéno- 
inône qui devenait Mus les jours apparent, c'était la cessa- 
tion progressive des symptômes ophthafkniqoes; . 

Obs. III. — Ophthalmie scrofuleuse photophobbfte trèm*- 
cierme ; hydrockloraté de baryte; yuérmk promptes 

An ctannieneemerH de fum 1836» je fils oomtrlté pour la 
jeune Clémentine B..., âgée de cinq «ris* dont les yeok 
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étaient depuis long-temps en mauvais état. Cette jeune per- 
sonne, d'une constitution grêle et délicate, d'un tempérament 
évidemment lymphatique» et douée d'une intelligence très- 
précoce* était atleinted'uneophthalmie scrofuleuse qui la tour- 
mentait depuis deux années. Ses petits yeux bleus ne sup- 
portaient qu'avec peine et douleur une lumière un peu vive. 
Un bandeau vert était constamment pendant sur le front, 
pour atténuer l'éclat du jour ; il y avait sécrétion abondante 
de Jaîmes chaudes» et spasme des {Paupières. Des taches à la 
eornée indiquaient les traces incontestables des inflamma- 
tions de cette membrane. 

Quoique la maladie existât depuis deux années, cependant 
les traitements n'avaient pas manqué à cette jeune fille* Le 
sirtpde Portai» l'infusion de houblon* tin régime restaurant, 
de nombreux vésfeatoires avaient été employés. Enfin un 
selon à la nuque avait été porté pendant sept mois consécutif 
et cek sans résultât auêun pour te cessation de l'ophlhalmie. 

C'est encore au mmiate de batryte que |e crus devoir re- 
courir* en commençant par un grain dans trois onces deaa 
distillée* et en y associant le ïépme maigre et l'abstinence 
duvim 

L'action afatiophthalmique de ce traitement devint bientôt 
manifeste. Au quatorzième Jour* la malade en était à cinq 
grains dùtemède. Je suspendis alors son emploi, à cause de 
l'amélioration obtenue. La photophobiè avait en effet pres- 
que totalement cessé, et la malade avait déposé son bandeau 
qu'elle h'n plus été obligée de reprendre depuis» 

Quoique tes yeux de cette Jeune fille participent de sa con- 
stitution délieate et qu'elle soit de temps en temps exposée à 
de légères conjonctivites > néanmoins la sensibilité exagérée 
de la rétine n'a plus reparu depuis. 
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Ainsi , en quatorze jours, l'hydrochlorale de baryte a pro- 
curé une guérison que deux années de soins divers et l'usage 
d'un selon pendant sept mois n'avaient pu obtenir. 

Obs. IV. — Ophthalmie scrofuleuse ancienne, guériepar Chy- 
drochlorate de baryte. 

Dans le courant de mai 1837 se trouvait depuis long- 
temps, dans les salles de notre hôpital, un décroteur âgé de 
seize ans, qui depuis quelques années était obligé, à cause 
du mauvais état de ses yeux, de venir souvent s'y réfugier. 
Voici dans quel état il se trouvait, lorsque je songeai à met- 
tre en usage chez lui le muriale de baryte : 

Ce jeune homme' présente une prédominance marquée du 
système lymphatique. Sa figure est comme bouffie , et ses 
lèvres, ainsi que la base du nez, sont sensiblement gonflées. 
Ses yeux sont depuis long-temps le siège d'une inflammation 
chronique de nature scrofuleuse : la photophobie, quoique 
moins prononcée que chez les sujets des observations précé- 
dentes, existe cependant d'une manière évidente. Les con- 
jonctives sont injectées et fort rouges, sans que celle conjoncv 
tivile occasionne beaucoup de douleur. Les cornées sont d'une 
couleur opaline, ont perdu un peu de leur transparence, pré- 
sentent des taches nuageuses, et celle du côté droit une ul- 
cération superficielle vers son milieu. 

Ce malade, à qui on n'avait pas fait faute de traitements, 
portait enfin depuis deux mois un selon à la nuque, sans que 
la plus légère amélioration s'en fût suivie. 

C'est dans ces circonstances que je songeai à recourir encore 
à l'hydrochlprate de baryte. Je commençai par deux grains par 
jour ; j'en portai successivement la dose jusqu'à quatorze 
grains dans les 24 heures en recommandant en môme temps 
le maigre et l'eau. 
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Le vîngijème jour du traitement, ce jeune homme voulut, 
malgré nos conseils, sortir de l'hôpital. A cette époque, la 
photophobie était nulle, l'injection des capityi'rçs delà con- 
jonctive notablement diminuée. C'était au reste l'améliora- 
tion de son état qui l'engageait^ nous quitter. 

Gomme nous ne l'avons plus revu depuis, nous avons lieu 
de(*Mar<que te «odificalion apportée à aôs yeuK, etpeu»4tre 
à sa constitution par l'usage de la baryte, aura été perma- 
nente et durable. • ' 

J'aurais pu* recudlKr encore, sinon dans tties notes, du 
moins dans mes souvenirs» quelques autres faits, qui, comme 
cernai; euséent été en faveur derhydroehlarte de Mfyte. 
Ils Puissent feitrqueconfluiierk^réaiilfftttfnenlionnés, sattt 
offrir aucune considération nouvelle. 

lïe ces farts, ri pourrait être cenchi cpje généralement on 
iiaitemallesophthatmiesserofuleusâieompliquéesd'unevive 
irritabilité oculaire; épie la méthode échauffante à laquelle 
on a trop souvent recours est mauvaise et contto-indiquée) 
et que Us moyens plus doux, les anti-phjegmasiques joints à 
l'usage del'hydrocbloraie de baryte obtiennent bien plus fit* 
Cikment la terminaison heureuse do ee genre d'ophthalmto, 
" Si, en prescrivant cette dernière substance, je recomtflan* 
dais l'abstinence du vin et des viandes, c'est parce que généra* 
lementon a tait cette recommandation quand on a conseillé 
la baryte. Le régime maigre, moins stimulant, s'aHiait mieux, 
au resté, avec la raison de mon traitement. 



1839. T. 11. Avril. 4 
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PAR M. SEGUY, ^ , 
Pacte* #*J^e«te,l?i^*l*tyB.; 



ttilt*vafcuc> ie^ péf i lii < mt p&W>^m<H6fi^>>i 6|t ; épilwVfl«t 
depuis seize ans; ses attaques arrivant tantôt. low tes. tait 
jouta, (flu^tfiiefois^iiftfweemwti €A$*odi*it il »e «talga- 
Hllis p*R*é de mois -aune qu'ileu ett dauc* (L'accès j#rt du 
poignet g*uche<ei mototejHiM^iemettt à la tète. l# bias du 
l*6raec6<é, migre, faible* pkispetttque Je droit, est 1? fi^ge 
4e 4Mteu«s emtiqites» Ce maia<fe>à qjwooawt.per&uad^ 
que le nwrUge serait ut ik, vint nous c<Mftsu)tqr jour <*l Q))t 
jei h'8$^(eryxelWï.Sw noirerépoow négau?^ iiiicw 
pria de lui donner d&aoias» H tésuta d'un minutieux exa- 
men, que la & paille de Beori M...> qe fo*f»U aupun indioç 
de disposition héréditaire, que rien cfoea lui. n'annonce de 
lésion, organique, mais que dès l'âge de quinze ans jusqu'à 
celui de vingt-cinq environ* M a en la .pernicieuse habitude 
de la maslurbation. Plusieurs médecins avaient été consul- 
tés, autant de traitements employés, et si parfois ses attaques 
étaient devenues plus rares, elles n'en étaient que plus for- 
tes. — Prescription : deux pilules par jour avec un grain 
d'exliail de belladone chaque , deux heures avant le repas» 
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Frictions matin ^laoir sur je brsp naïade avec gros oppose 
191e noisette, chaque ibis » d'une pownade comporte avec 
deux onces d'axoqge, et uirgmi d'extrait de JbéUadone et 
deux bains tièdes par semaine j un pédiluire sinapisé tous 
les jours,; alimentation douce, végétale; prpqy^ade > exercice 
modéré» —42. Iras pilules par jour. — 2 octotoe, Jl u'jf 
avait encore point ^4'jaUague; ^nème pi^cri^rfion^— 10 »Or 
vemfye. Se? attaques <n 'ont plus xepatu» et <Je Jbras a viaUrio-, 
ment fecowrédsla forçç : ^^el , eml^j^poiût.--2* décem- 
bre. Le «deux ne s^UrU pas déH^Mti, nou$ 479ns Jim dej&» 
garder la maladie counne guette; jgqpendantjfiops insistons. 
$ar l'usage prolongé des pilules et de la .pommade» : Cfeft 
moyens ont été continués saitôintenriptiop jusqu'au .6 mw 
dernier, et Ueqri M.> ., que nous voyoqadp Vopqpsan Jempti 
jouit de la meilleure $*nté, et se livre sans ménagement a« 
pénibles Uavau* 4e cbaawa dont il faif aujourd'hui «1 jko* 
feston. 

Qas. II. — J^ti^pue.^ AL $. M > vçyageur de commet 
âgé de irenie-aeuf ans* jempécament Ijmpbatigne, «st 
alteiot d'épiiepsie depuis 4S47> par auUe d'une frayeur 
tccasiouaéepar un accident de diligence Dos le début lçs 
accès se montrèrent de quinze au qiaoae jours , .puis tonna 
les semaines, plus tard tons les jours, enfin jusque d^cfois 
duns les vifcgi-quatre heures. Plusieurs iewtomanja ,oiu été 
entrepris» dont les effets étaient 4e diminua la fréquence dis 
attaques, «ois d augmenter leur intensif de telle sorte» que 
MyS...aisaaiU mîeuxéprower une Ug^ttiseuerveusehtiif, 
dix tais par jour» qu'une attaque avec, perte de connaissance 
une fois par -semaine -availprie 1# résokttion^e ne plm xjflp 
dire, lorsque le 35 décembre 1857 noup f&raes^P^wpte 

4. 
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bieniôl à quoi nous en tenir au sujet de ce qu'il appelai! une 
singulière maladie nerveux, et fûmes assez heureux pour le 
déterminer à faire quelque (Ibse, pendant le temps de séjour 
que nécessiterait son nouvel accident. Le même jour deux 
pilules d'un grain d'extrait de belladone chaque en deux 
fois. — 26. Trois pilules qui ne produisent qu'un effet pur* 
gatif.-— - 27. Nous supprimons un grain : dilatation extraor- 
dinaire des pupilles, trouble notable de la vue; ce jour-là H 
n'y eut que trois commotions nerveuses. — 28, 29, 80, 51. 
Même dose, la dilatation continue, les crises sont les mêmes. 
— *l* r , 2, 5, 4 et 5 janvier 1858. Même prescription; pen- 
dant ces cinq derniers jours M. S.... n'a éprouvé que trois 
secousses. — Le 10. H dit ressentir un bien-être qui lui était 
inconnu depuis bien long-temps , et part avec cinquante 
pilules pour vingt-cinq jours. — 20 février. Nous revoyons, 
le malade qui se plaint d'une susceptibilité nerveuse qui le 
fatigue. Repos, bains, deux grains d'ex trait. — 28 avril. M. S.. . 
reprenait ses courses habituelles, et n'avait plus rien ressenti. 
Nous l'invitons à user assez long-temps encore de la bella- 
done un jour par semaine, un grain d'extrait matin et soir.— 
Le 8 juillet dernier. M, S... revenait d'un grand voyage, et 
avait, disait-il, perdu le souvenir de son ancienne maladie. 
Obs. 111. — Épilepsie. — - Marie B..., âgée de dix ans, d'un 
tempérament bilioso-nérveux , est irascible et d'une intel- 
ligence peu développée. Une tante est idiote, sa mère et un 
autre membre de sa famille présentent quelque chose de parti- 
culier dans leurs facultés intellectuelles. Elle avait trois ans 
lorsqu'elle eut la variole par suite de laquelle se déclara l'é- 
pilepsie. Une attaque a lieu tous les mois, pendant la nuit; 
elle a dix minutes de durée, et est toujours précédée de 
l'apparition d'une vésicule de la grosseur d'un pois, transpa* 
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renie, remplie d'une sérosité limpide, et placée ordinairement 
à la lèvre inférieure vers la comjxassure gauche; si, ce qui est 
très-rare, elle paraît au-dessous du nez, l'attaque est plus 
forte; celte vésicule se développe constamment le matin , et 
la crise arrive la nuit d'après. L'accès pari des deux pieds à la 
fois. Consulté le 30 avril 1838, notre opinion fut d'abord que 
nous avions à faire à une maladie incurable ; cependant nous 
cédâmes aux instances des parents, et au désir de suivre les 
effets de la belladone. — Prescription : demi grain d'extrait 
de cette substance tous les jours. La dernière attaque avait eu 
lieu le 28 avril, contre toute attente. Il en survint une nou- 
velle le9mai. — 40, 11, 12, 13, 14. Demi-grain matin et 
soir. — 15, 16, 17. Deux grains en deux fois. — 18. Môme 
prescription; ce jour-là il y avait eu une attaque. — 29. La 
vésicule avait paru à huit heures du matin, l'attaque à midi; 
prescription ut suprà. — 13 juin. Deux attaques le même 
jour; trois grains d'extrait en deux doses. — 18. L'appari- 
tion de la vésicule détermine la mère à donner quatre grains 
à la fois. Dilatation excessive des pupiJes, trouble de la vue 
ivresse; suppression de Ja belladone. — 29. Attaque très- 
forte — 30. Un grain matin et soir. — 15 juillet. Depuis le 
39 juin il n y a plus eu d'attaque, quoique la vésicule se soit 
montrée quatre ou cinq fois. Agacement général avec des 
.pandiculationscontinuelles, insomnie : deux grains d'extrait. 
Les attaques n'ont plus reparu, de même que la vésicule. 
Marie est dans une espèce d'immobilité interrompue par des 
mouvements saccadés et choréiques. Suppression de la bel- 
ladone que la malade refuse obstinément. Demi-gros de 
valériane en poudre en deux fois dans la journée , petit lait, 
bains. — 1 er août. Le désordre précédent à fait place à une 
vive douleur de tête. Lavement laxatif, dix sangsues aux 
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inafléoles, le reste vf wprà, — 4. La douleur dé lofe cotw 
tfnue ; quatre sangsues aux apophyses mastoides; le reste ut 
supfà. — 4 0. La' douleur de h tête persiste vivement ; vési- 
catoire à la nuque» valériane, petit-lait, bain. — 16. Tout 
esfcahne.ffarie mange, dort, et, ee qu'on n'avait pas tu de- 
pois long-temps, elle prend paft aux amusements des petites 
filles de son âge. Nous espérons beaucoup d'un caulère et de 
la puberté. 

Obs. IV. — Chorie générale. — Françoise V..., âgée de 
seize ans, d'un tempérament lymphatique, grande, frêle 
et délicate, avait ses règles pour la troisième fois, lorsque le 22 
janvier 1838, voulant franchir un fossé, le pied toi glisse, eHe 
tombe dans Teau Jusqu'à la ceinture; une suppression subite 
eut lieu, et peu à peu une susceptibilité extraordinaire con* 
trasfait avec la bonté et la douceur de son caractère. Le lende- 
main l'état insolite dé la langue, des yeux, et du bras gauche 
étonnait les parents, et le 47, jour auquel nous Ames appelé, 
une ehorée générale se traduisait par tous (es caractères propres 
& cetiemaladie.Le même jour, cataplasme sinapisé aux cuisses; 
quatre sangsues à là vulve : on favorise l'écoulement du sang 
par un bain de vapeur, j— 28 et 29. Même moyen, le trouble 
de la motilité augmente. — 51. Un grain d'extrait de bella- 
done en deux doses. — 4** 2, 3 et 4 février. Même désor- 
dre, prescription ut suprà. — 5. Un grain matin et soir. — . 
6. L'agitation est moindre, même prescription. — 9. Trois 
grains: dilatation des pupilles, ivresse. — 10 La langue n'est 
pas encore libre, mais les mouvements des membres ont 
cessé; prescription ut tuprà. — 42. La malade s'exprime fa- 
cilement : deux grains seulement. Pilules du docteur Blaud. 
— 20. Suspension de la belladone; les pilules ferrugineuses 
sont potwéesactWement. — 28. Absence des règles, nouvelle 
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*ppHo**ion desangsuesàla vuhe, et bainsde vspeur réilfo és 
pendant trois jours; retour des naouvemeats-désordonnés d'à» 
fcordde la langue, du bras, et puis <te tout te corps. — ttfe 
Vu grain d'extrait debeHadone malin et soir. — 30. Calice 
ptrfiiït : la malade a repris sou état naturel et ses habitude** 

Dans es cas comme dans d'autres, nous concevons la pos- 
sibilité du retour de la maladie par les mêmes causes. Majà 
les eflbt&de la belladone n'en sont pas moins avérés. 

Ose. y. — • Chorée partietk. — Louis V..., ftgédeMan», 
d'un tempérament bilioso-nerveux, fut atteint à sa dixième 
année d'une maladie éruptive, dent la disparition brusqup 
par l'effet d'une température froide à laquelle il s'texpesa , 
Ait immédiatement suivie de mouvements convulsift des 
muscles de la partie gauche de la face , du bras et delà Jambe 
du même côté, qui , après s'être prolongés une quinsaiae 
de jours, cédèrent à une saignée et à un traitement approprié. 
Deux ans après , et par suite d'une frayeur, eette maladie se 
reproduisit, dura quelques jours, disparut par l'usage des 
mêmes moyens , pour se renouveler de la même manière 
foutes les fois qu'une perturbation survenait , jusqu'à ce 
qu'enfin le malheureux Louis a cessé de jouir de ces alter- 
natives de bien , qu'il n'a phis connu depuis plus de cinq 
ans. — Le 2 juillet i858, appelé auprès de lui, net* 
pûmea constater les phénomènes suivants. Tous les musoto 
du côté* gauche de la fece présentent un état es tension , puis 
de contraction qui duroà peu près une seconde; après quai 
survient un mouvement convuhif et désordonné qui djure 
autant. Simultanément , arrive pareil phénomène à l'avant 
bras et à la jambe gauches, c'est-à-dire, extension, flexion ci 
convulsion. Deux secondes s'écoulent encore $ les muscles se 
relâchent, restent tanq minutes en repos , et tout recem* 
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jfeence de la mbme manière. Ce trouble manque quelquefois 
son effet et est remplacé par une sensation insolite et &U* 
g m te à l'épigaatre, qui effraye toujours le malade, parce 
quM lui semble , dit-il , qu'il ta mourir ; le muscle deltoïde 
jsa totalité dur et endolori ♦ ne se prête plus depuis long- 
temps au mouvement d'élévation du bras , qui semble para- 
lysé; I avant-bras et la main prennent seuls part au mouve- 
ment clonique. La jambe affectée décrit pendant la marche 
un demi-cercle comme en fauchant. On n'a d'ailleurs jamais 
remarqué de l'écume à la bouche , comme dans les trois 
premières observation» qui précèdent, perte de connais* 
sanee* ni diminution de la sensibilité. Les fondions s'exé- 
cutent du reste à merveille , l'appétit est bon 9 le sommeil 
de même. Prescription: vingt -quatre pilules d'un grain 
d'extrait de belladone chaque, dont on prendra une par jour 
.la première huitaine, et deux la suivante. — * Le 14. Le 
mieux était notable, les accidents avaient une intensité 
moindre de moitié et paraissaient à des intervalles plus 
éloignas : continuation de deux pilules par jour.; deux fric- 
tions par jour sur le bras et la jambe malades , avec la peo*- 
made belladonée dont nous avons donné la formule dans la 
première observation ; bain* Le mieux est de jour en jour 
plus sensible ; on ne compte pas plus de douze attaqua dan$ 
vingt-quatre heures, et elles ne fatiguent presque plus le 
malade. Le bras est beaucoup moins douloureux , et la 
marche plus facile; même prescription. — 2 août. Les at- 
taques s'éloignent encore, et quoique paraissant de quatre en 
quatre heures, elles sont à peine sensibles. La jambe prend 
de la force, le bras de la souplesse. Prescription tu supra; 
demi-gros d'extrait à ajouter à la pommade. — 12, Depuis le 
Ç il n'y a pkis eu de crises; la jambe est bien et la main peu* 
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être portée au chapeau ; même prescription : (rois gros 
d'extrait pour deux onces d'axongc. — 20. Une faiblesse 
du bras avec difficulté de lui foire exécuter de grands mou* 
vcments est tout ce qui reste de cette terrible maladie. 

Oas. VI. — Dyspnée nerveuse sgmpUnnaUfue. — Juuie 
D..., âgée de 20 ans, d'un tempérament bilioso-sanguin, 
n'ayant jamais été malade , éprouva le 20 mars 4839 , par 
l'effet d'un grand froid, une suppression. Peu de jours 
après survient un embarras de poitrine, accompagné d'une 
respiration forte, ronflante, pendant laquelle se fait simul- 
tanément entendre un bruit saccadé, nasal et guttural. Cette 
espèce d'état convulsif n'est pas continuel , mais laisse peu 
de repos à cette malheureuse , puisque le temps du calme et 
celui de malaise sont d'une durée égale , sept minutes cha- 
que. Cependant elle dort une demi-heure. Une application 
de sangsues à l'éprgnstre avait augmenté le spasme et les 
angoisses. Consulté le 40 mai 4838 , nous prescrivîmes les 
prises suivantes : aunée en poudre et fleur de soufre , de 
chaque un grain, poudre de belladone , deux scrupules, 
scHle, demi-gros pour Irenie-six paquets, à prendre trois par 
jour. — 43. Amendement sensible. — 45. Respiration 
libre et naturelle , pilules du -docteur Blaud, dont nous 
poussons rapidement la dose. — 24, Application de sang* 
sues à la vulve ; le lendemain on réitère , et la première 
piqûre détermine l'explosion brusque du flux menstruel* 
Nous déclarons la malade guérie. 

Nous devons h un praticien aussi savant que modeste la 
communication de quelques cas d'asthme singulièrement 
améliorés par l'usage de la belladone. 
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NOUVEAUX PROCÉDÉS 

WD% MMHll. II* dJmr»W4TlpM HOU» BOtJLO&UBf» HT fcà PIOflMfSiON 
IUJ* «Aqjfrf 

DANS LES CAS DE RACCOURCISSEMENTS ACCIDENT^ 
DES MEMBRES INFÉRIEURS ; 

PAR TH0MAS FABIEN, DE REVIGNY, 

Docteur en médecine de la Faculté de Paris, membre correspondant 
de l'Académie royale de médecine (t). 

La chirurgie peut-eHo encore quelque chose peur le* am- 
pûtes dm membœ irôrieura lorsque te moignon eft 
guéri? 

I* mutitt guéri daiMI ftlre Ktré exclusivement an méca* 
ftkien pour l'aider 6 se servir du bout de membre que Paru 
la lui conserver? 

Ne doifcil pat ê4re véeer^é aux hommes de l'art de (couver 
dt» moyens de rendre pluaeommode, plus utile, l'application 
des mécunismee destinés à remplacer ou suppléer les mem* 
bres perdus? 

(Juan<l chea un individu h etaudscaiioa est la résultat Ai 
raecourcwemefti ds h cuisse ou de la jambe» un moyen étant 

• ( Le mapuwrjt de et mémoire* qewapatpé de modèles 4e mé- 
canisme» et de bandage», a, été adrçs&é par M. te m'wUtre de Tinté- 
rieur, à l'Académie royale de médecine) en février 1838. Je ne sais 
si l'Académie en fera l'objet d'un rapport, mais je n'ai pas voulu 
différer plu» long-temps de donner de la publicité à mon travail. 

(H. A.) 
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trouvé d'aider Kinditidu atteint de cette infirmité, doit-on 
Remployer! 

DoK-on fetre connaître ce» procédé», quand même les 
premiers essais devraient être de beaucoup modifiés? 

La chirurgie, si expKcito cUtn* l'enseignement des nom- 
breux procédés usités pour débarrasser les blessés des mem- 
bres qu'un art éminemment conservateur ne peut sauver, 
reste muette sur ees propositions qui intéressent cependant 
des milliers d'individus; que de bons et efficaces peocédée 
soient découverts, qu'ils obtiennent l'assentiment des hom- 
mes éclairés, et Ces procédés feront le tour du monde ctvitké; 
car quel est le pays civilisé qui n'a pas ses amputés.! 

Ces réflexions me fuient suggérées pur l'état de détresse de 
la nombreuse et panvre famiHe d'un blessé auquet je fus 
oWigé de coupe* la caisse, et dont je mcont* l'histoire jlm 
loin. 

Ta» eu le bonheur de voir mes peines. et mon travail sui- 
vis d'un plein succès, mon pauvre et intéressant blessé eal 
guéri, et aidé de mon invention, il ne joindra pas à son 
malheur celui d'être à charge à sea semblables ; car il hû 
faut travailler non-senlemeoi ponr toi, mais encore pour 
élever sa nombreuse famille. 

Le mécanisme qui m'a été inspiré par la délressedesa po- 
sition, m'a amené à en composer et adopter pour keampu- 
tés de la jambe, et pour les chndications par raccourcies*» 
ment accidentel des membres inférieurs. 

C'est sar ces dififrenis procédés, que je Viens soumettre à 
Fexamen impartial detnes confrères, que j'appelle l'attention 
detoos les médecins amis de l'humanité, en les priant de ne 
point prononcer sans en avoir fait ou vu foire l'essai, Puis- 
sent-Ms avoir la même réussite que moi , *t se croire dans 
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l'intérêt général , obligés de faire l'éloge de mes procédés, 
mpn plus grand désir élant de les voir devenir la propriété de 
tous, pour qu'ilspuissentêtreappliquésouaumoinsessayés, 
dans tous les cas qui offriront quelques chances de succès. 

Description du bandage que j'ai employé pour mon amputé. 
— Ge bandage se compose ; 

,!• D'une ceinture. 

2° Du bandage proprement dit et que j'ai cru devoir nom- 
mer cuissart. 

3° D'un petit coussin. 

4° Et enfin d'un coussin pour placer sur ce mécanisme 
élastique. 

De la ceinture. — La ceinture, qui aura deux pouces de 
large, sera faite soit en ruban de fil croisé de cette largeur» 
doublé en fu laine de coton, soit en cuir également doublé, 
ou en tissu élastique. 

Elle sera garnie de deux bretelles fixées sur le derrière; à 
cAté <te l'endroit où elles seront fixées, deux boucles seront 
cousues pour recevoir les courroies du cuissarl, celle ceinture 
devra être posée au-dessus du bassin et ne pas serrer le ven- 
Ire, n'étant placée que pour soutenir le cuissart et l'empê- 
cher de céder à la traction opérée sur lui quand on lace le 



Dm cuissart. — l'ai donné le nom de cuissart à un ban- 
dage lacé, qui s'adapte, en embrassant très-exactement , au 
moignon. 

Il s'étend en haut, à la partie interne, sous le pubis et 
l'ischion; à la partie externe il a un prolongement qui cou- 
vre une partie de la fesse et du bassin, et vient à la hauteur 
delà partie latérale de la crête des os des îles, se terminer par 
deux courroies qui sont cousues à chacun des angles du haut 
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de ce prolongement, et doivent se fixer après lès boucles de la 
ceinture. 

En bas, le cuissart est tracé selon la forme du moignon 
qu'il doit serrer, maintenir «t embrasser très-exactement < 
pour prévenir la rétraction en haut des mufecles et des tégu* 
tncnts, et ramener en bas les muscles et tes téguments de* 
foces antérieure et- postérieure de te cuisse. Ces partie* rnol^ 
les sont destinées à protéger la Cicatrice qui se trouve* ptaéé 
et enfoncée sotks ces deux plis réunis. ••.!..., 

Au côtéirtterne du cuissart, une languette douMée entfu- 
tainedecoton, longue de vîngt-rinqcentimèlres, large de d ne, 
désafleurant le bord supérieur du bandage de deux centime^ 
très. Celle partie devra être rabattue et se trouver prise entre 
le bord rembourré du cuissart de bois et la peau ; elle aidera 
à soutenir le bandage. Cette languette cousue à un centimètre 
le long du bord interne du bandage, se trouve éloignée de 
einq millimètres des Oeillets; elle sert à prévenir le contact du 
lacet avec la peau, et donne la facilité de pouvoir rapprocher 
les bords du bandage, qui, pour pouvoir être serrés à volonté 
devront laisser un pouce d'intervalle. 

Au côté externe du cuissart, une languette également 
doublée, longue de trente centimètres, largede dijt.et se ter* 
minant un peu en pointe, Celte languette cousue à dix mit 
limèlres au-dessus des premiers œillets du côté externe du 
bandage, servira à ramener en bas les téguments de la par- 
tie externe du membre, à maintenir un petit coussin qui de* 
vra être placé comme garniture de la cicatrice, à couvrir les 
environs de la cicatrice, et aidera à prévenir le refoulement en 
haut des téguments des muscles. 

Le long des deux bords du bandage, des œillets espacés 
de cinq millimètres; deux lacets d'un mètre ou un peu plus. 
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lie pfeeaitrlaoet, oeWi qui doit lacer la partie interne d« 
bandage, sera fixé dans l'œillet correspondant à l'œillet m* 
féffieor de la petite laoguette dont il sera parié plus tard. -Ce 
Jaeet se laoe en remontant vers l'ischion; l'on doit avoir la 
précaution de se souvenir que l'on ne peut iijop serrer les 
trois ou quatre premiers œillets» tandis que le lacet ne doil 
toerqeeoonientif^n arrivant à l'ischion* weç.cetye wftuw 
lto«> il aidera au point d'appui que L'on çsl obligt dp içher.* 
cher dans les courroies qui sont fixées à la eçiqmrç; ....... 

il* e«*«d lacet, ,fi*é au49raitf œillette ^ par lie exftrne 
du:babdage» sera rajaené sur la bngu#je qui *ura été for* 
tarant Urée et maûuemje par son eartiémité libre qui sa 
4fpu\e alors *ppUquée£u? lejp9i»t dejiéparl du juremierlfr- 
eeil .pour que ee temps de .paft?eraent soit convenablement 
enfanté» on est obligé d'employer force et adresse pour 
faire joindre les de* x bords du bandeg?; car, delacpnstriction 
fcfcte etrégulidre, dépend Je plus on le moins do solidités 
dedferrnôlé du moignon. 

Avant la parfaite cicatrisation de la plaie > mon malade, 
lorsque le bandage était pariaileffienl serré, ee qui veut dire 
sérié autant que possibles twi£oraiémen4,.pouvaii impuné- 
ment s'appuyer sur la cicatriûe, sans éprouver la moindre 
douleur* 

Arrivée k jonction dei'aatlre Jaquette, le lacet s'engqp 
dans les (oeillets de deux petiteslangnettes superposées sur les 
bords du bandage* Ceedeux languettes ayani chacune quatre 
oeillets , sont cousues de manière à ce que l'œillet du bas 
eoirespoodeliu prenatar point de dépari du lacet, lie euissari 
sera bordé d'un ruban de fil de deux eentinaôtres, il servira 
à.coaieiuir l'étoffe dpbatidageet.à donper ;plus de^éststapce 
iHi&ceàUets» 
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plus long que la cicatrice, sera ùii ea.pea** de chawoi* fit 
reatpU <de «ri»; il servira à protéger te ticafrieeiOBUa les 
efforts -et les effets de la {pessioa d*w les mow*n«eiU? dp 
*roftwse^ai>, et h *empUr la» vides qwfmmiem itisier w- 
lrel^4eu^^rvw»deiacica*rk». 

•. 4* peseta jtttfcesphcftteet^ 

- «fttfe réepmt* {teliqppenâldqfeib 

$ >& i/e*téQetto«et pu» en-peà* *«p}«'rx*r>8*er lefefte- 

qttgtet emffecfaet k ît ép h fceè i ept de»#eriet<8 dwkftMfr» 

De* plaques. — Les deux plaques en bois de noyer/èt'tfe 
iroisà qtrâtrè fcgnes tTépafesetrt ,■ seront tïfilteeSpottr jfcu- 
«voirVadaptéir èfcaàemein aù'lbriddû cône*Crêuk , et servi- 
Tom ïi ftxét ïësréfesôi» élastiques. ' 

Des ressort* élastiques. — Les ressorte ôlasiiqu^s^ pq^r le? 
adultes de poids ordinaire, seront fait^enfildeiferdearpJÊ 
millimètres ou une ligne,, un peu faille d'^HNH&W W de 
diamètre; ils auront de trois à quatfe- centimètres de haur 
leur, les spirales une ligne jOU ligne et de#ue ? ou de lroi&£ 
quatre millimètres d'écaxiemeiil, elle qylindre dew ^oen^ 
mètres ou huit lignes de diamètre. 

Ces ressorts seront placés au nombre de ffgH ou Jiufi {pur 
un adulte. Le médecin -qui en conseillera l'usage de^ra «ne* 
difier la force du fil de fer^ selon la pesanteur du blessa; car 
Ton conçoit facilement qu'un ressort étasii<|u< aovsun poids 
dedeijx cents ne pourra fléchir pous je «ptids d'un *enU 
comme le ressort sous le poids d'un cent perdra sop éltsA- 
ciré , ou »e pourra se relever sous le poidsd-e deux €&Mt- 
, La composition des mécanismes esui simple >ei : si imte^ 
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quePon pourra toujours facilement réparer l'erreur de force 

'que Ton aura pu commettre. 

De h peau.**-* Je me sers pour garnir mes mécanisme* 
de peau blanche dé mouton ; cette peau souple se prête faci- 
tarent aux mouvements d'abftisçetàent du mécanisme; et 
est assez forte pour maintenir les plaques et k» -ressorts*. J 

sin sera fait^en crin , éltisilque^ et gafnî en peau soa^to ou 
en chamois; il aura ua pûace d'épaisseur, lenptirafefttte- 
«fetu Je videdu ciiipaart jet sera. assez souple pour pbatfoir 
se mouler autour du moignon Je manière à nie If isBer aucap 

, I/amputé devxa avoir plusieurs coyssins de rechange, . 

On pourra ajouter à ces précautions celle <Je faire fajre* 
pour le blessé, une espèce de chausson en molleton de laine, 
dans lequel le moignon sera engagé; ce chausson aura le 
double avantage de préserver le blessé du froid ; et dé préve- 
nir les ballottements du moignon dans lé cuissârt de bois. : 

Le mécanisme et le coussin sont calculés de manière a 
pouvoir s 'affaisser de huit à dix millimètres , mais seule- 
ment dans les mouvements de progression et quand tout le 
-poids du corps se trouve porter sur le côté amputé: dans là 
station de bout, le mécanisme ne doit pas fléchir. 

lie bout du moignon , se trouvant mollement enveloppé 
et appuyé surcelte partie sotidb, quoique élastique et douce» 
contracte facilement l'habitude de coopérer au support dà 
tronc» et rend à peine nécessaire pour le malade l'appui 
sur le bourrelet qui garnit la partie supérieure du cuissârt 
de bois. 

Parmi les amputés de la Jambe qui sont obligés de s'ap- 
puyer sur le genou pour la progression, il en est beaucoup 
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qui éprouvent des dojileups aése* vives dans; et sut* celle 
partie, pour être obligés de garder. le repos le plus absolu 
pendant . plusieurs jours , soit que ces dpu leurs aient été le 
résultât de petites plaies ou suivieè de petites plaies. 

Peu ion, en modifiant le point d'appui du genou, faire 
disparailre la cause des douleurs? Je propose» pour obtenir 
ce résultat, l'emploi du procédé suivapl : . 

Description du mécanisme pour les atuputés de la jambe qui 
s'appuient sur le genou et sur l'épine du tibia. — * Use com- 
pose :,;,'.. 

1° De deux petites plaques en bois de noyer, de trois à 
quatre lignes d'épaisseur, 
. ,9? De ressorte élastiques e» $1 de fer , < 
. 5° D'un coussin en cria garni de peau de obamofs. 

i Dès plaques. —* Les plaquas seront taiUéeS Câpres la tonne 
èm moignon ; h supérieure aura quatre lignes d'épaiseewei 
sera excavée pour loger *t recevoir l'épine, du tfbià , Yvatè- 
rieûre aura trois ligues d'épaisseur & devra s'adapter e*ae« 
tentent sut la place correspoadahto de la jambe <Je bm*. > 

Des ressorts. — . II. faut ici huit ressorts spiraux distribué» 
en (fois lignqs : trois ressorts à chaque ligne falérale, et deu« 
pour edle du milieu. Ce mécanisme sera garni! dé pfeaù. 

Du eémssin. — Le coussin , qui aura uà poweou qwmq 
lignes d'épaisseur, sera placée» dessus du mécantsfhe e«wr- 
vira d'intermédiaire au geno»; il sera fait dans ta même 
ferme que lui et d'après tes iftèfves v«ps que popr tacwifce; 
il sera, néteaiaire d'en avoir plusîemrset d'i'H remanier sou* 
vetu le cvki. i. , • » , / . .. -^ . :; -i . .j 

- Descriptif* du méemkâie peur 4e tèbh élwaiqm, — il se 
compose: . ••- . '« j "«. r . . ... .J 

• lrDedeux plaqçefrt^boisdt noy«r) : i • ! 

!839.T.n.4vnY. 5 



Digitized by 



Google 



3h Beiinq4tk maoris éfetkpMi, 
> I»B'»»fetft«qutteriudtlil§^ 

Des plaques, — ties plaques , toujours en bois de noyer, 
seront failes selqn la Tonne du pied auquel le mécanisme devra 
servir de point d'appui; la plaque supérieure aura quatre lighçs 
d'épaisseur , telle sera «xcavée d'une ligne çt derpie dans son 
milieu, pour loger le talon et aider à le fixer et le retenir 
dans la position qu'il doit occuper ; celte plaque supérieure 
né s'étendra pas plus loin que les ressorts. La plaque infé- 
rieure, au contraire, ç'élendra jusqu'au bout du méca* 
nisme. 



Des ressorts. — Il frai 4nff à«ft ifMnrti dent te il d* fer 
sera profwttoctnnéà la pesAntant dalSadnndn enu&ent. Ces 
meute eeeqnl ton* placés m le fiai * il* m**** é'ene 
hauteur déctoisseate, an «p mm, qn»a'# yaafctssnetiili 
s***! pladis .fer Uçiô rang»» le peapér mqg > anapoefr* 
aine» qaalpÉdeiuratttrea* dadeuq rtoaert*, aum a» apieakei 
le second, quatiaeUfeaâiei te teojfiaase, tiofcapi«dea»aiee 
«a» propûrtiana qa cfc ti en dai Un pkn incliné tel qu'il. est 
indJapensable de l'avoir* l'ûb*»verai enraie épie ai l'an aa 
sert de fifde fer de traie »iU*mè*H* pour les fesaevtalleedettt 
peeepia itnga» les «aec*^ d» dentier devrait eue fcils 
enfilda-feededea* auttartleee* dpnî; celte fonce déeeeast 
asm» aide* beaucoup à ta fijoilité4u mécanisme* 

l'ai dit «n*q fat placée snpàrieiute m s'étendrait pat mm 
data dea*aeasortft, c'est pot» laissât an talon la facitoéde 
trouver un point d'appui et d'arrêt de plus en fainol lôefair 
le Mécanisme; car le talon dapa c* nttment ta U^uw en- 
foncé et puis arrêté par le liège. . . 

Le reste de la loqgneiM «fera itvplî pr *n «oreaau de 
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liège préparé et taillé ôetoa la pente Récrite et votant se 
terminer à rien. 

L'on peut également couper la plaque inférieure ; alors la 
plaque supérieure attendrait au bout du mécanisme, car il 
eat indispensable qu'une des plaquée s'étende dMie lente 
la longueur peur servir de point d'appui et fber 1» Négs* 
, Ce mécanisme , garni de» peau de moutpn , tout adapté * 
h ehauesure > facilite la marche et rend la elaudiostio» 
bien pain» pénible et laborieuse j car peur peu que le 
blessé qui s'en sert s'observe > çû distinguera à peiné s'il 
eat boiteux. 

OBSERVATIONS SUR L "EMPLOI DBS DIFFÉRENTS MÉCANISMES; 

droite; aoaUente gratifié 9 gangwèm; amputation éê Jecufoe. 
*m Caehon (Jean), âgé de Sd ans , d'une* comptaifon stato^ 
d'un tempérament bilioso-sanguin, fut, le 99 juk) 1886, è 
six heuies du soi*, atteint d'un coup de feuix à la pM^ie 
latérale externe de la jambe droite , deux pouces anodes» 
sous de la tête du péroné; la poiqtp dq oet instra* 
ment» qui a pénétré à peu près à deux poncée et demi de? 
profondeurs a divisé dans Bon trajet les artères pétoniôre, 
tibiale postérieure et lihiale antérieur?* 

Le blessé, qui liait tyre, étant tombé eut teeoup, fut 
laissé su* l'herbe sans qu'autan mpyen fin employé pour 
arrêter le sang , qui a coulé jusqu'à ce qu'à la suite de plu* 
sieurs iftwâhimies , le malade étant'épuisé^îl ?1sst artôté de 
lui-même.. Plusieurs vomissements et défécations peàcbmi 
ce temps* 
: Cftitifittqu$<Atot*iittiafii^ 

5. 
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68 CLINIQUE ET MÉKOmES, 

avait été laissé sur place , fut chargé sur une mauvaise voi- 
lure garnie d'un peu d'herbe verte, et ramené chez lui f à 
qpaire lieues de l'endroit où il avait reçu le coup. 

J'arrivai près du malade à cinq heures du matin , onzq 
après l'accident . Je le trouvai étendu sur un lit ,les vête- 
menjs ea désordre ; des matières .vomies couvrent sa blousé 
çl sop gilet; son. pantalon et sa, jambe sont pleins de 6ang; 
le malade artidule avec la plus grande peine quelques motif 
sans suite; les personnes qui l'entourent me disent qu'il a 
eu plusieurs faiblesses depuis qu'il est arrivé, et qu'elles- 
n'ont osé lui faire exécuter aucun mouvement, craignant de 
le voir mourir en le remuant. 

Le faciès, pâle et violacé, paraît totalement décomposé; 
la peau du corps est froide partout ; le pouls nul à l'artère 
radiale, les pulsations du cœur à pçine senties ; la . plaie, qui 
031 en travers, a quatorze lignes d'étendue et se trouve à la 
partie externe de la jambe droite, deux pouces au-dessous de 
la tête du péroné. 

Après avoir ôlé le pantalon , j'ai rapproché et maintenu 
en contact les lèvres de la plaie par un emplâtre de diachyion 
gommé-, puis j'ai appliqué Un bandage roulé contentif, et près* 
crit des arrosements avec une décoction muçilagineuse el 
calmante; pour l'intérieur, un thé léger froid et en petite 
quantité à la fois ; le repos le plus absolu . 
. Je me suis abstenu de sonder la plaie , craignant, en l'ex- 
plorant^ de diviser et déplaoer lecaijlot, et par là m'exposer 
à renouveler l'héraorrbagie. 

Cependant, nplgr^ les soins le plus convenablement 
dirigés çt un traitement externe et interne approprié à l'état 
général du malade, il n'a point été possible d'éviter les divers 
ayippUmes gtara qui $e ; sôn| maniiedlésJes Jours suivants ; 
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tels que de fréquentes lypothimies, le froid de tout le corps 
et notammenl du membre malade , la dépression dtt pouls et 
son extrême petitesse qui se laissait à peiné sentir dans cer- 
tains moments, le délire, etc...; toutefois l'hémorrhagie ne 
s'est point renouvelée. ■ 

L'impossibilité de rappeler la chaleur et la circulation dtf 
sang dans la jambe blessée, sa couleur livide et viol&eée; 
suffisent pour diagnostiquer la section des principales artères 
du membre; quant aux artères anastoraotiquès ou articu- 
laires, l'anémie profonde du sujet les rendait touuà-fait 
insuffisantes pour entretenir à elles séqles le cours du sarig« 

< Le 7 juillet l'étal gangreneux du membre ne laissa plus 
aucune espérance de le conserver. Je fis comprendre dès lorb 
à la femme du malade la nécessité urgente de recourir: à 
l'amputation, que je pratiquai le même jour, assisté de MM «? 
les docteurs Champion , Nives et Dunoyer . 
. La crainte de trouver les artères du creux popïité en mau- 
vais état mè ât hésiter sur le lieu d'élection de Topera* 
lion ; toutefois cette crainte me décida à la pratiquer au tiers 
inférieur de la cuisse , ce que justifia, comme on va le vqirj 
l'autopsie de la partie enlevée. 

L'opération ne présenta rien d'extraordinaire , si ce ri 'est 
le jet d'une certaine quantité de pus qqi jaillit sous Inod 
couteau en faisant la section des chairs de la pàrtje postée 
rieure du membre. 

Après le pansement, je procédai, en présence dômes don- 
frères , à la dissection du membre que je venais de rqtrant 
cher. \ 

J'eus à m'applaudit d'avoir opiné pour l'amputation au 
tiers inférieur de la crispe ; car je trouvai toutes lès parties 
qui avoiSinent et forment ^articulation; fénoro^ibMé dans 
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TO ùumvn » 

ha ici étal de déédmpoéitiaà , qtie ce Ai! avec peitoe que je 
pu* suivit leé muscles , tes feerfs et tes vaisseaux i le tissu» 
cçlHilairè, très^abondant au pli poplité* était d'une couleur 
grise et baignait danè le pus qu'il avait concouru à former* 
les muscles décomposés tombaient en lambeaux et ne pou- 
vaient «Uppùrtetf la moindre traction de la J^inee à dissé- 
quer; les vaifetieAbx presque dénudés *e détachaieht au 
moindre effort dut soàlpeL 

La partie du àaemfoe «tuée au-dessous de la plaie est 
notre , putréfiée et ttutobe en lambeaux ; le docteur Charnu 
pion ayant pinte un pli deè téguments sous le talan > avant 
l'atoputatibn* et ayant fait une légère tractfèà , foule là peau 
de la jambe et du pied t'était enlevée comme un bas» 

Fbnr ne. pdint n'exposer A Messér les artères que je voulais 
stiVre à travers cet amasse décen»positKXi putride, j'intro* 
duisis une sonde dans l'artère poplitée; aidé de ce gui*, je 
découvris devant moi; arrivé à la division dé la poplitée, 
aprës âVoir mis à lui le péroné, je le afo'hi trois pouces au» 
dessous de ea tète, à peu près un pouce et demi plus bas que 
la plaie. Avastt de désarticuler et d'enlever la portion soiée , 
je fis remarquer à mes confrères que le tranchant defy fauta 
avait lait une empreinte d*mm ligne de profondeur sur ion 
bord antérieur j la portion sciés étant enlevée» je suivis a ved 
beau<X)u|) de précttu^tHM ta division de làpoplitéet Maaondo 
fut introduite : 

- 4* Dans l'artère péronièré que jp trouvai ooupÇeèn travers 
à un ponce au-dessous de h bifaraatibn^een extoréàûté aupé* 
rieure était d'une couleur brune dans la longueur de trois à 
quatre lignes* fet .contenait un ealUot noir et putréfié t)ui 
paraissait cemposé seulement de la partie fibrineuse du sang» 

8« IftuMfetibiata pestérfeum^ttejettoilvai dansle inêmp 
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mh féiDMèn} «ÉliBHÉt té daim» ***H pas eêm~ 
{Jèfe et était oblft|«e$ 

* Jtefi&*d*ne là tSWak tn^iéiiÉbqtitjeftNWtriorai* 
dans h «atone détattietoxk hèuieerèpè* paift qm les deak 
Mtic cèlent pèraieiail «voit été fctoeée par là pointé de 

I4b joim» qpt e«i«ettt lVipémM^ kaâàladfc offta un éttrt 
satisfaisant! te *èm feauiiiatfl}aps «l flasque afaUë , iMIâ 
du 0^1*00 né tarde pes^ ierfeir un aaetibUr esp^ d tmt 
coûtait «notas Mafafdèç imtpfoîe Ai» làiabçiu de tissu 
fattuMi* mortifl é s'échapp—« par Ip phie> et< bissé!* tosi- 
nerlssaiiaàlss|lasttilpi*aliM^ trt»«boitt 

liante , elle est nrtiantniaa de beoae péUwc» *m eapÉteto* 
est favefieis par un bandage nooié àfcgèteanitt wmprettjf. 
. fcélfrjuîlftBt )a ligature de l'artère tombe , <tfte ti^jst simâs 
d'aucune bémoirhagie ; Ja ptoe pr étete un samedi satjsM* 
tant et ooéiaaëpaa à as fctafcié. Lea jap*s ;saMnai feaiippiira- 
lioq devient trôna atoadanfoy le malade ta Mea \ Me ait* 
ucniatm) proportionnée S eea;état al l'usage d'un pdi 4e 
boa *ih hki sont pestais» I* i*atftt il se*** pour la pr* 
miève fois, et le 8 il peut <*iie*pM$ftes pm^aa«i«liatitbta 
avec daé béçuilk*. Le *6 aofe un acotdem ,€*t ttQutm^ 
hbumisiiwt oowrarier o$ 4tat 4e choaes^ sàtiefeisant ?. 
ayant «ri assuré èea^uilks^iaasàlaiiaperdtt l'équUibié 
et s'est feM t«s*en. ta paille ««leNfte ttà moignon su* 
laqatette e'<M ttetfvéapi^let^dtwr^ 
ajMt këanèaat une pietreatigtfeutee, |a «fenii*» lUf^ débhi^ 
rée par le bord externe du fémur qtA toi hri-a#ï*e ^lo*^ 
Lfe jaoignon trè*4ou!o*rèak le rafléA* et' le t»*iadè, qbi, 
épmiTatt 4se dc wrie a at tite^tea^taigitefadri^ jift^ue 
dans l'articulation coxo-fémorale, passa la nui 1 1 
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• . Jeriapplkptai une bandé cheulaiieet maintins ri ppp d hùi 
les bords de la cicatrice déchirée; je $t«QcrivJ6 des arrose*' 
meot» du moignon* pi de la partie située immédiatement au- 

le 17, le mfignfto?4sl augmenté de voèqrae, il a p reoc pa e 
doublé de grosseur; les douleurs, qui étaient trèfrrôce faier^ 
jet s'étendaient là' r«riicubrtioo cpubJftmonite, sont ïiujdur- 
d'htti.de beaucoup, diminua, le caillot de sang qui Vent 
formé au bout du moignon n'est poit* tbmbé, la pl^iie pré- 
sente à peu près lémêmeaBpectîquHier : tÉèmepansunient* 
. Dti 19 au 21, te moignon com^ttice un peu à dtmhuer; 
il se manifeste au bord externe de bptpiean eu internent as- 
aes abondant, d'un bninmiràtre, qui diminue ausdi au bout 
de quelques jours, de matière à ne laisear en suppuration 
que la petite plaid siméa au-desbous de la partie du féiàur 
qui paraU devoir biaHèt &exfoljer. : 
- Le 8 septembre, j'applique le bandage que j'ai décrit sous 
le nont-diciiitsari ; mon malade s'ea douve bien, et dit qu'il 
est beaucoup plu» A Faite quand ce bandage eqt posé, que 
quapid le. inpigndn est. eotpurô du. bandage roulé: lé-plus soi* 
gntoiaetoent appliqué. Quelques! jours aprèt, ayant recoona 
qtaede pelles portions .d'os étaient détachéesi^aris la plaie r 
j'en ai foil !V*4raelkNi aifcc des pinoes; elles* puemmient dé 
la partie .calera? du fémMr sur faqbelle était tombé le 
malade. Sauf teipoùH qui a donn* feue aux esquilfes, la ci* 
calrica daps ton* Je reste du moig«>p est très+soteie éi aanri 
doeleuni Je «wlada peu* appuyer, presser dan^tom- lés sens, 
saasépiw^â&ctokttir. . 

le |ft ftepteffibrc, le o**$ar* de bois' étant finiet garni, le 
m^ladf y pteceiaon moignon et commence •!> marcher «vq* 

d<* AâWtUtt^ 'imi • i . • »; : . . i •/ •. r« • , * • 
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Dç 18 au 28» M malaxa contracté llrttàtudedé marcher 
aidéd'uo bàtop : iU'appuie fortfarenl sur sonctassaïf deboisj 
ça cuisse ne porte encore que sar te bpttirretal qui ep borde le 
tumt ; le ■ tendage ctûssart décrit plus haut facilite bea» 
coup Je* mouvements* «i^i|iûe>)lpjtflaiéen*e0l lescli^rs et l« 
tégtiipcpts, et prévieniche* mon Wesafi tome ^spècfe de deo* 
leur : il n'en sent même pas à la partie externe de la cicatrice^ 
où se trouve une plaie kattcufairp pour la tqrmeetréterçdâe; 
çft|e$lat£, la seule qui resté» a donné issue à .trois esquilles, 
de Unième force à peu près que lar ppâinjèee; 
. ; pû^ septtf&hre pu 5 octobre* même étal. J'ai composé 
un mécfpisrae peur placer dans le foadd* oôue creux du 
Cllis#!r,tdejtwps; apftel>toir!posé > mwatnpUié|6taiitpan6éy 
Je 9H#0Qflfl eofoopé;dafl& le cuiswtrt ainrf prépaie, je l'ai fait 
inarcher (devait moi pour Rassurer de l'effet du raécaniscae, 
et coçimei^ il pourrait Insupporter» J'ai acquis la certitude 
que, dans V» jnouirçpienia de progressa**, au moment où le 
c(tyé amputé supporte touji tepoid» ducusp*» les rfessorJsspÎK 
rapx jdu jttéqaoitwp se 4*at affaii^ésxletrofBàqiiatre lignes-^ 
que le WpJgnou,qitf>ique porta^surfecçuasto, n'a fastéprou* 
Y^r ^ucuï^o dptfleur au fekstâ: 1* partie delà ftttssecotrespto- 
4ant * If MibéroMté de )'i*ciik*i ne pose pas*utf le bourrelet; 
ce^à j#^ si d^ te* violents mtprtB^ 
prjai.pMtfi malade de faire des mouvements tiotenteaveo sa? 
jitfttbe d^.bois, pqiff savoir s'ils oecajsidnitesaffcai de fa dou- 
leur; il na^a *ta» sur son cuissariem frappant fosttfncni'te 
9^,3?** re^^Miap(^}Ki douleur dans te bon t du mdignm, 
m flae* le tant de* la cuispe* 

Au mois de mars' 4859» moment où j'écris cette ébserai- 
lipn, l'amputé parfaitement guéri peut exécuter tous tes tra^ 
\^ dft{&ai?pr>il4 ^Aife dwicMsésM&iicbawfioiS»» 
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H tient de finir l'hiter t «ttner te dnutoè , todôslrfë h- ' 
bgedte, qui oblige ceux qui t'efeefteM * ètfé <Wttètt*rtrre*t d*» 
bbat «l à porter tout le poids Ai empesa* te MMiâtoH ; daùe 
ht «8 mois qui 9e **i «mil* depuis qu'il » pttd* «M 
■rtaabse» Qadkon « *a MtHr dw à 4*Nrt eÉqerftt*, <*,<*** 
reeniquaMe, jaunis il ttt m GOfctflritHde fttitèl* tti (^ 
pemifteeestanraeft* 

Itepris & pet ptè* m eiii> ila fM^ulviMtefiàildiigtsctiis* 
sert* le ta* de *m umàg*m> déteire conique, à eèqtito fe 
dureié*de la corne ; «I pei*4 tapenémom fefce tbittëi fepèdA 
de immoiénu arec faisans èpcwiret la ttefodte dôfcteut : 
il n'efioaserté de son ippafeil que le iliéetf iifMfie étfttftpiè, 
lé coussin qui le leooutre « teeheèssofi dé laine A'ayam 
jeakaîs perlé stp feèuurtfelet ^fui farde te haut diiMteftft, il 
îgaeraceaftpHtoMèiit te dotifeui* W. ta glfté tpte là plAfa* 
oè Btt toBnéÉs pajr ta passion et té ItoiteiàeM eôr «e«ô pute 
eefttemi mm qui centime Jnijotit eulè taaHièut de pëithefli 
cuimm Si Itaëietyît une eoflfrpatateori enurè I» tttojitfis em- 
ployés jtnqu'pci et Deux quejedé&ire voir employer, uni m-» 
même artatage m peut le ptobédé qui ttt*e si bien têu&K 

Afeolepiocéeteérdifrtrfw, lé moignon * qui n'm YtiAfcftentf 
par rieu* ie m»?© vaeiflaw dans le tûne <*eu*, «I lé Mefcfc 
eitûbtt^dôtttereh^ionpoiirt d'appui sto* h parité fcdpé* 
Mtii*«<m*defa «uisee « ta tubééosité de PhtAMr. W 
boétrefetiqei borde la partie supérieur ****** du Unimtft, 
dévaatétfe iteawntéds «»*<&** comprime* Ibtièffteiit le*«* 
guoreutset les uaosetes > les téfcrttte eu %a*t *i en faftun (Ai 
plus ou moins considérable, qui bles^ ll^fkAetaerrt pé* 
l-méfiiiètoeomprcsiieii et le ftotteriiem; de tous tes ftrcfcienis. 
AflestitaMi détenteur il fau^m^otv^édi^bcicwtlte, qui; 
ia&mmàmtr Utuiitéeett haut, **{**<ptt t&ju^^kràMH 
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i*uiè et se (foute quelquefois déchirée par le bout de !'<*£ 

J ajouterai ènoore* que , quoique le membre artificiel écrit 
tenu plus court que le membre saili, les qmputéssont oblt-t 
gés de décrire un demi*cerclB pour la progression, avec le 
précédé otdiftaite* Ce qui rend h claudication pkis fatigante 
et pb* Visible* 

A laide de mon bafcdage et de raen mécanisme» point 
de plaie à la partie supérieure interttedô la cuisse» ni au bout 
du moignon, point de gène pour la progretsrtaquieat feraae, 
solide et presque tons ckûdiealkmt Gachen Inawhe droit* 
aaus décrire ds tourbe, et cependant lé toambréarrUicM eài 
aussi long que l'autre. 

Ge procédé invefeté peut mon mutilé est-il nouteauî Je 
le erois, ear eutlgné toutes tes recherches que j'ai pi* 
faite, je n'ai rien trouvé pour me guider ou us'aider dam* Je 
désir que j'avais d'obtenir pour ee malheureu* père de fa- 
miHe la facilité de pouvoir gagner son e xistencet 

De quelle utilité pourna être mou bandage empttfyé sut lest 
anciens mutilés î je ne puis trop; le pronostiquer; cepetidat* 
je pense qu'adapté aux mutilés dont le moignon m'est pat 
trop conique et très-maigre > il pouMtaétne d'un effet «veilla- 
gëufc» et qu'il servira au moine à prévenir tes plàiçs *t âtfH 
poules» à la partie s u p é rieu r e et interne deh eusse, ebeMÉW» 
les amputés, et que la ptus§mnde partie d'entre eux pourra 
s'appuyer sur le bout du indigna** . 

Pour obtenir oe résultat > il faudra de la part des. anciens 
abiputés patience et peraévérense * d abord fe bandage eut** 
sarf devin être adapté pendant plusieurs, jours* eH'oanq 
pMrra ewayer le mécanisme 'que quand le moignon eei* 
parfaitement habitué à 4on usage. Dans les premiers jouira 
d'essai du «téotuisme» le iqoîgfon «acni oe-devi* .portes *tq 
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lui que dans les mouvements de progression, et encore légè» 
rèmënt; cène sera que progressivement que Ton pourra lui 
faire supporter le poids du corps. 

H sera peut-être difficile d'atteindre ce but pour les ampu- 
tés dont le bout du fémur n'aura pas été scié d'une manière 
très-correcte; la petite aspérité qui dans ce cas désaffleure le 
cylindre osseux, venant à poser sur la cicatrice, peut, si elle 
est aigoë, tendre à la déchirer, et parce moyen s'opposer à 
l'application du mécanisme* je conseillerai cependant, même 
dans ce cas, de tenter, sauf, si l'usage du mécanisme était 
absolument impossible, à ne laisser que te bandage qui sera 
toujours d'un grand secours pour ces. malheureux mutilés. 
' Mais dans le cas où , contre mon espérance, la tentative 
a 'aurait pas tout le succès désirable sur les anciens amputés, 
que Ton se souvienne que mon blessé avait quarante -ans , 
que malgré la gravite du cas il a marché avant la cicatrisa- 
tion complète, et qu'il a pu en reprenant ses travaux se 
suftire à lui-même et aider à élever sa nombreuse famille, 
et qu'à son malheur il n'ajoutera pas celui d'être à charge 
assemblables* 

Ptmitr euti du mécanisme pour la jambe» — - Le sieur 
L'Huilter, blessé par une mitraille au siège de la citadelle 
d'Anvers , fut amputé dans les lubérosités du tibia, ,el vin} 
aprt* jaguérison s'établir à Bar-sur-Ornain, où il estintin* 
tenant concierge d'une filature du général Jacqneminot. 

Get amputé, qui prend son point d'appui sur le genou, ne 
pouvait faire le moindre trajet sans se voir arrêté par de 
petites plaies sur la partie du genou qui supporte le corps; 
la peau était devenue lelleaient sensible par les nombreuses 
cicatrices qui la couvraient , que le moindre exercice était 
pour lui aussi douloureux que pénible ; c'est dans cet état 
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qu'il se fit amener chez moi dans le mois d'avril 4837, et 
que je lui fis un mécanisme que j'adaptai, sur sa jambe de 
bois. 

Lescrainlea que j'avais pu concevoir de ne pas obtenir tout 
le succès que je désirais furent bientôt dissipées.; car, ayant 
sevu le blessé deux moi& après , j'appris; de lui que depuis 
qu'il se servait de mon mécanisme il avait pu faire, dans, lés 
fortes chaleurs de l'été, deux lieues à pied sans éprouver la 
moindre gêne ou douleur; que depuis ce moment, quoique 
marchant beaucoup plus et sans précaution aiwurie , il ne 
s'élait pas formé la, moindre plaie sur les anciennes cicairi-. 
ces. ni ailleurs, qu'il pouvait impunément sauter, frapper 
avec sa jambe de bois, sans éprouver de douleur. . 

A l'avantage d'être baucoup plus ingambe et ptos libre 
qu'il ne l'était* il jQint. celui de pouvoir mardler presque 
sans claudication, et de pouvoir projeter sa. jambe droil de* 
vaut lui, sans être, comme auparavant,, astreint à un gmpd 
mouvement de circunàdtiction.si fatigant pour. les amenés 
4es membre* inférieurs. 

Amputé depuis cinq ans, ce blessé avait nécessairement 
dû employer, et employé tous les. moyens pour obtenir du 
soulagement à sa pénible pofcitiop; les nésuliatfe des moyens 
employés avaient été nub, et aussitôt. qu'il a fait ûàage du, 
mécanisme, sa position a été, spontanément changée, et au; 
raotnent.où j'écris, vingt-trois mois oprès la première apfli- 
caliori, L'Huilier est aussi enchanté de sa position que.danr. 
le premier mois, et pendant tout ce laps de temps il n'a. pas. 
vu se former une seule plaie souâ son gefcou. 

Stcvnd estai pour la jambe. — Catherine .Bfayé, âgée de< 
vingt-cinq ans, ampuiéeien 1834* soutirant et fatiguant beau- 
coup dans les mouvements de progression > ayant appriita 
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soulageassent que j'avais procuié à L'Huilier, m fil amener 
chez moi en décembre 1838 ; j'adaptai à sa jambe de boip u* 
mécanisme semblable à celui de L'Huilier, et depuis celle 
époque* Catherine, beaucoup plus libre, n'a ptaeépiouvé la 
isoipdregène n* douleur» 

Qesdeu* cas me fcatqspécerqqe Ton pourra toujours réus» 
tir à l'aide du procédé décrit, à moins de circoiietances très* 
e&tiaeidiatsm*; aussi engagerai^ beaucoup mes confrères* 
qui serpent consultés pou*» de. semblables cas , à consulter 
l'usage du mécanisme et jses accessoire! , certain que je suie 
qu'il procurera toujours un soulagement marqué. 

ffwni* emtti ète m i ea nim e pou» l§s totyouretmemmt* 4» 
membre* inféntun. *- fûton éjfuêUpe* •— M* Sartory, ofik* 
«er au fr réghneui d'infenjepe légère , ayant eu- la suisse 
facturée à Wagram, par une mitraille, fat après plusieurs 
mois de traitement, guéri ayee un raccourcissement de vingt 
Mpos ;* depuis celte époque* cpt invalide avait contracté l*ha- 
bitu^, pour rendre la claudication moins forte et asoinspéni* 
ble, de placer un talon de bois dans sa botte; désirant savoir** 
si, aidé d'an mécanisme élastique, la marche paraît plus-ta- 
cite, je lui proposai d'en faire l'essai, je lui fis atefs lyfaptet 
dans sa botte le talon, élastique décrit oi-dessus, page 65 $ de- 
puisqu'il s'en sert, non-seulement îl ne boite plus j mais 
pour bien fendre la ditf&enee de ce quSl éprouve en maiw 
ohapt ildit qu'qidé de son méeauiaUie, il lui semble marcher 
sur un sable trèa^Joux, et sans lui, sur un pavé très-dur et 
rebçteux. 

Ce résultat fait.espérer d'obtenir , sipon un plein succès, au 
moins un allégement ocroeidéfable, peur les raccourcissements 
pat fractures ds la euisseel dé Ja jambe, et par luxations no» 
réduitçi dniÉgnu?* 
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ANALYSES B'QUVIUeBS. 
Xwitéfrmiffivén MaMim yfeiafcr <k topum» «nffet» d*ob<> 

. C*^, (tam/^eeki de 1')^^ 
iHmhfimmwi), f^f^uiagfé^^fal^hédemêd*. 
cine de Parte, chewdiw* ht M gkw d frfonnew> ete.-* 
. SteQMdefd$e», «•«îgé^etCQo^dérabkniepi wgMmKée. 

Nom mon» Najki compte: dp la pmaière é$li©t> de eèi 
WWifle daw te torae 11 de laJttui*» «n 481*. A «eiieépe- 
fUm mm arca»* iB$qaé le plan et le méthode de IW 
4I^«» qMÎ> CMMûa qb aak, 4 adapté daaaeM ohms* dam*** 

livre la classification exposée dans l'abrégé pratique de Bàm 

fcri a pu leçuettlir un* faaty de <Jocume»te pffeieux NP 
plu* de 900Q maiadat qui art sueoaaivemerit été pffc e m é » 
à ce» leçops. Charge en Mire d'un eettute spécial à l'hôpital 
de Lourcir^ tt auleut d'tm traité dea aiaJiutie* nia*»*!**, 
dopi ^autavofis mkJu eompéedpnt la toane 1* de la ftoat 
iplfficefe, «a 4&$7> H a pu a^uter d^reineirquea importa^ 
tg? à Vhis^jre faàyfJùlidet. £mi , quoique, le plan et-i» 
cqéil\fdû dû l'owi$)ge «oie** veMéa<lee roèm», dépend** 
jçetfesecQfHta édU»ûtt^4M»fl*de lapffenièaepar une pk» 
grande richesse de détails pratiques. Élevée ausIpiiBeiiiach 
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classique in-8°, elle mérite à tous égards le titre de Traité 
pratique que l'auteur a cru devoir lui inpposer. A la fois 
clair, élégant, concis et substantiel, le livre de H. Gîbert nous 
paraît réunir en effet tous les genres de mérite désirables à 
cette époque de stérile abondance. 

Beaucoup de chtseft en peu.de mois, beaucoup d'auteurs 
résumés et analysés en un seul, une couleur pratique forte- 
ment empreinte dans lès moindre* détail* du sujet, un soin 
egtrètoe deine rien omettre damles nombveoses ressources 
thérapeutiques accumulées par les observateur* ancien* et 
modernes».., edûri un très>feoB livra eMn même tempe un 
livrée ton r*wrehé, n'est-ce pas là ce qu'cpi* doit être heureux 
de rencontrer dam une publication nouvelle? 
• Poaf appuyer noa.éloges> et en même tempe poir donner 
une idée de la manière dont l'auteur a considéré l'ensemble 
du Mijel» qu'il nous: poil permis d'emiprumet *« livré de 
M. Giben dett citations, l'feaè ayant irait à YUaorvfoe et 
L'autre à Vétiotogie des maladie» de la peau; toutes deux sétot 
empiuiUées aux considératioÉsgéoérales placées en tète dé 
l'olivrage : 

. « ..... £tt somme (dît l'aoleur), ce;q«i a trait atfhisfofi» 
que des maladies de la jpeaé peaHélre rapporté h six époques 
principales.; 1 ° .antiçottR <àurcQU|e et latme, en fête de 
laquelle aeiisovycni Rippotrate y {}else>cl Gatkn. Des nom* 
grecs, latins ou lattnieéb, sont imposés aux diverses e$pkca; 
et la tradition les. conserve jusqu'à no* jours; les moite psora ; 
kpra , lichen , herpès, eiatufeema , prorkus \ scabies , Im* 
(fettgo, qte. , se retrouvent encore aujourd'hui dans le lan- 
gage de la science, mais avec Une acception' précisée parles 
m^cmesetquinWpeùt^tre pas toujours celle qu'ils avaient 
dans l'antiquité, / k ! .;.... 4 - . 
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Dételle époque aussi; date celte distinction importante et 
fondée sur une observation incontestable, entre lès maladies 
de la peau locales ou idiopathiques, el celles qui recopjrçi^ 
cent une cause interne (spit sympathiques, soit ^mptoro* 
tiquer) et qui nécessitent far conséquent d'autres remèd^ 
que lesremèdes locaux. 

2° Grecs nu second ordre, qui écxi\irenl après latrapslari 
tion du siège 4e l'empire romain à GQnstantinçpl^ ^prin- 
cipes généraux de la science, étaient posés; on commençai,} 
às'occuper davantage des détails, et Ton donnait plus d'éten- 
due et plus de précision à l'indication des symptômes* Aé- 
tm d'Amide et Paul d'Egine se distinguent dans celte pé- 
riode» comme ayant ajouté à la médecine antique tlies déve- 
loppements et des perfectionnements dus à une observation* 
plus minutieuse. Les caractères de la lèpre de* Grec* ou lèpre 
vulgaire, maladie sur laquelle a régné plus tard tanl de con- 
fusion et d'obscurité, sont bien clairement exprimés dans le^ 
écrits de-Paul d 'Égine. 

5° Auteurs arabes , parmi lesquels il foui signaler sur- 
tout Rhazes eiAviçenne. Outre les développements donnés 4 
la thérapeutique par tes écrivains d$ cette époqqe, on doit au* 
auteurs arabes non-seulement la conservation d^s traditions, 
de ia médecine grecque (défigurées et altérées parfois* à la, 
vérité), mais encore la description de maladies inconnues à 
l'antiquité, et notamment des fièvres éruptives (la variole et 
b rougeole). Une affection à peine indiquée jusque^à *t à, 
laquelle malheureusement Je nomd y éléphantiofti s'appliquait 
à merveille, vint jeter de la confusion sur la maladie diffé-r 
rente à laquelle les Grecs avaient donné le même nom , et em. ; 
grouiller les descriptions de quelques écrivains postérieure, 
qui ne surent pas toujours distinguer l'affectioN lymplialiqu$ 

1839. T. IL Avril. 6 
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et souvent partielle connue aujourd'hui sous les noms de ma- 
ladieglaridulairedes Baïbades, jambe desBarbades, éléphant 
tiaritdes Arabes, de l'affection cutanée grave, à forme tvbercu^ 
terne, envahissant plus otf moins vite toute l'étendue desiégu-' 
ïhents, qui est proprement Yêléphaktiasis desGïècs et quô les 
modernes ont eue en vue dans la description qu*i& ont don*' 
née de la lèpre tuberculeuse. •'' " - ■ • "' 

^•.Moyen-àge. La science, repoussée dans les cloîtres par 
le fer des homnles d'armes, disputait péniblement à la piété' 
et à la charité te temps de quelques clercs plus ou moins let- ; 
très. Défigurées paT des traduclionseides commentaires, les 
doctrines antiques reçues des Arabes (les écrits originaux 
étant perdus depuis l'incendie de la bibliothèque d'Alexan- 
drie) se corrompaient encore par les variantes des traduc- 
teurs et les difficultés d'une critique suffisamment éclairée 
par l'observation directe et attentive de la nature elle-même. 
Les croisades, en déplaçant des multitudes d'hommes et lés 
lançant sur l'Asie, au milieu de mille perturbations hygiéni- 
ques 'accrues par les influences d'un climat favorable à la 
production des maladies de la peau, devinrent l'occasion de 
ht propagation rapide de ce genre de maladies et de l'invasion 
en Europe d'Un fléau jusque-là presqu'inconnu aux peuples 
occidentaux; je veux parler de Féléphantiasis grec et de Té- 
léphanliasis arabe. Ces deux maladies et surtout h première, 
vulgairement désignées sous le nom de lèpre, fuirent souvent 
confondues avec des affections'eutanées toutes différentes, erf 
sorte qu'on en vint bientôt àdésigner sous le nom de lépreux et 
à entasser dans les ladreries qui s'élevaient de toute part; 
tous les individus atteints de maladies de la peau graves et 
invétérées; quelles que fussent d'ailleurs la forme ou la 
nature de ces maladies. ; - 
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- Oelteerreurel celte conftision, au témoigmrge de plusieurs 
écrivains Célèbres (Grégoire Bornttoê deChft, Foreèlus de 
Hollande, RkkUnun dé Vienne), avaient été signalées pa* qctefc 
Çues observateurs dn temps. ■ ■' t 

< frÛeoqUtVÉ LA RENAISSANCE DES LETTRES. Écfetréd de 

rictoveau par l'observation ei par h lecture de* ibrtà origi- 
riaux des prindes delà médecine, que l'on pouvait comparer 
au* versions arabes et aox traductions latines de ces tenions, 
cette époque se distingue par une tendance générale ai dès 
études plus solides et plus approfondies , entachées , il e&t 
vrai, d'une soumission et d'un enthousiasme aveugles pour 
les maîtres de l'art. 

L'invasion d'une nouvelle série de maladies de la peau 
dues au vice syphilitique vient signaler les derniètes années 
du quinzième siècle, et donner lieu dès lors parmi les énï- 
dits à des débats renouvelés denos jourtf, sur la question de* 
savoir si la syphilis est, en effet, une maladie nouvelle et en-, 
fièrement inconnue aux âges antérieure , ou si elle offre de 
l'analogie avec les lésions génitales et les affections cutanées 
décrites par Etippocrate, Galien, Celse, Arétée,'Paul d'Égine, 
Avicenne, etc. 'V '* 

En 1497, LeûnieertOy célèbre médecin de Veoence, consa- 
cre à cette question un opuscule rempli d'érudition, oô il dé- 
montre clairement : 1° Que l'éléphantiasis des Grecs est une 
maladie différente de t'éléphantiasis dès Arabes , et que ni 
l'un ni l'autre ne peuvent être confondus avec la maladie 
vénérienne ; 2° que le nom de lèpre, donné par les modernes 
à diverses maladies graves de la peau et notamment à l'élé- 
phantiasis, a été pris dans un sens tout différent de celui qu'il 
offre dans les écrits de la médecine grecque, où ce mot dé- 
signe une affection squammeuse particulière qui règne en- 

6. 
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cor* denoa jour$ i 3 ° fl^ I e #**» de* Greos., qui *e)*B lui 
est la ptèiqe ci^po que VimpflQo fa latins bwbsw», tftfft* 
xwpM&Wb)fr**WW*W ressembla*** avec k**y|M}#es3 
4° que le mot papula de CeLse répor^ pa^itemerH aqlictaft 
des Grecs, h • 61 Enfin qtfauçupe (J^^sipaJ^d^s ei^nées, 
npn plwfSi que plusieurs aulr.es qu'il rationne d-ap#* I<$ 
écrivains antérieur; , ne pçui 6ire compacte à J$ $ypr*lva v IJ 
est curieux devoir, après cette discussion raj^ppée et, pil- 
lée, le même auteur «'efforcer n^axirpoinsde trouver quelque 
^essepiblance entre l'épidémie du guiryième siêclç ei les af- 
factions génitales signalées par Hippocrate, comipe épisode 
de certaines fièvres épidémiques; plus curieux encore dç voir 
4*Jnic trompé par la construction un peu embrouillée d'une 
phrase de longueur démesurée, citer Leoniano comme auto- 
rité en faveur de la nouveauté de la syphilis. Le fait est , qu« 
ce médecin érudit, quoique forcé de reconnaître que les jy* 
philides, aux âges antérieurs! ne ressemblaient point aux ma- 
ladies cutanées décrites par les anciens, supposait cepen- 
dant que la syphilis ne pouvait être un mal nouveau çt tout-à* 
fait inconnu, ni même une épidémie plus violent, qu'aucune 
de celles observées jusque-là. Cette opinion n'était toutefois 
qu'une conjecture dénuée de preinws, et quç tendait réelle- 
ment * contredire la dissertation môme <jlu savant, professeur, 
Jér> Mcrcuriatiê publia,)d*itt le quatorzième siècle, un pe- 
tit, ouvrage asse* estimé sur les maladies de la peau ; pp y. 
voit ces maladie* partagée? en divers ordres , suivant qu'elles 
altèrent seulement la couleur dq la peau, qu'elles rendent la, 
surface de &kto membwie inégale et hérissée d'aspérités» ou 
qu'elles forment des saillies plus prononcées» des lumeum. 
véritables. L'auteur les distingue, en outre, diaprés leur 
siège , en celles qui occupent la tète et celles qui se montrent 
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sur les tintes parties du eorpe. 11 traite des âffeotidns exan* 
lkémaMi9et , de la vitiHjje ou alpho* des anciens, du pruritus, 
do êcabies ou ^ * des Grecs, de l'tmpiifyo , de la tèpre, dé 
fe rdtjmé, de. Mais, ce qui est assez remarquable, il ne fait 
point mention de Vhtrpe*, mot qui est devenu plus tard un 
terme générique. 

6* Époque moderne qui comprend le dix-huitième et le dix* 
neuvième siècle. Dans cette époque nous avons à signaler, 
comme l'ouvrage le plus remarquable, te plus important; et 
le plus propre h faite fructifier dans le présent les richesses du 
passé, celui que Lorry a publié à Paris, dans le siècle dernier, 
sows le titvode frwctoft* de morèis cutandê. Les maladies de 
h peard y sertit décrites avec détail sous les noms générique* 
des anciens; mm cHes sont exposées dans ni* ordre peu sa* 
tisfiriesnt , et leur histoire élire parfois une confufcioft qu'il 
«tari d'ailleurs fort drfftèile d'éviter à cette époque. Plus tard; 
-Ptenck, «'efforçant de jameaer à des principes fixés la doctrine 
de* anciens, publip une exposition de la pathologie cutanée, 
divisée en quatorze classes de maladies , d'après la considé-i 
union des formes partietdières propres il chaque groupée 
L'idée-mère de eettedassifieatkxi a été fécondée par Wilhn , 
aucemmenoemem dece siècle, et Batcnmi a reproduit, darrt 
/iifl abpé<)ê y Imposé sutittact des maladies de I» peau, décria 
tes dans l'ordre proposé par son compatriote. En même tempe 
qu^n Angleterre WiHan prenait ainsi pour base de sa clas- 
*t4taatron les formes élémentaires constantes sous lesquelles 
se montrent les mahdies cutanées, notre célèbre professeur* 
Alihert mettait au jour le magnifique ouvwage dont il a parti 
peu avant h mort de Tafuteor une édition nouvelle et en* 
fièrement refondue. Enfin des livres classiques sur le mêrfte 
sujet ont été publiés plus récemment par V. Rayer, méde- 
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cin de l'hôpital de la Charité, et par les docteurs Çazenave et 
Sckedel, élèves de M. Bielt. Le Traité théorique et pratique 
de M. Rayer, accompagné aujourd'hui d'un allas fuit avec 
le plus grand soin (cl cependant assez souvent infidèle comme 
tous les atlas du même genre), comprend toute la patholo- 
gie de la peau et de ses dépendances , et se recommande en 
particulier par l'abondance et la richesse de la liuéralure 
médicale qu'on y remarque. L'abrégé pratique de MM. Sche- 
del et Cazenave offre la fidèle expression des doctrines de 
M. Bielt, auquel revient la gloire d'avoir naturalisé en France 
et singulièrement perfectionné la classification de Willan. » 
««.. v ,, Nous, ignorons complètement quelle est la cause 
prochaine des maladies que le vulgaire connaît généralement 
spus le nom de dartres. Les anciens croyaient, depuis Galien 
surtout , pouvoir les attribuer à des altérations et à des dégé- 
nérions humorales, à l'altération du sang, de In bile 9 delà 
lymphe ou pituite. Toutefois» et principalement dans les siè- 
cles postérieurs à Galien, ils pensaient que cette altération 
humorale était souvent locale et dépendante d'un vice delà 
partie elle-même où siégeait le mçd, en sorte que celui-ci pou- 
vait, d?ns beaucoup de cas, être attaqué exclusivement par 
des topiques. Lorry, dans le siècle dernier, crut pouvoir 
partager les maladies de la peau, sous ce rapport , en celles 
qui reconnaissent pour catise une altération cachée des hu- 
meurs, un vice interne, une disposition morbide particulière» 
soit de la constitution générale de l'économie, soit 4e quel- 
ques-uns des principaux viscères , et en celles qui sont pu- 
rement locales et qui ne dépendent que d'une affection de la 
peau elle-même. De nos jours, où Ton est trèfr-portéà n'ad- 
mettre que ce qui tombe sous les sens, plusieurs médecins 
n'hésitent point à regarder les dartres comme une forme de 
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phlegmasie particulière delà ppau, çtà les traiter d'après celle 
idée. Toutefois il esl juste de reconnaître que, parmi ceux 
qui professent celle opinion physiolçgique ( pour me servir 
d'une expression, qui a eu grande vogue dans ces derniers 
temps), plusieurs conviennent que ces phlegmasies cutanées 
$onl souvent sympathiques ou révulsives d'autres irritations 
internes, et en particulier de la gaUrfh^rUérite, afijecliça qui 
naguère encore était appelée à jouer un rôle si importait d?ns 
la pathologie. 

. Là comme ailleurs les théories se sont succédé pour expli- 
quer un fait peut-être inexplicable, et les vicissitudes de 1* 
science onj porté à admettre, suivant, lsi préoccupation parti- 
culière des esprit» une altérption des quatre humeurs princi- 
pales du corps, un principe; acre, acide, alcalin,, salira, 
.dans le sang ou dans lu lymphe, un vice dar lieux , une lé- 
sion inflammatoire des solides, une révulsion ou une 
fluxion...... suivant que les théories galéniques, arabisles* 

.chimiques, vitalisles, solidistes, analomo-pathologiques , 
.physiologiques ont régné en médecine* L'humorisme, aidé 
de l'analyse chimique et du microscope, reparaît aujour- 
d'hui, cl déjà nous voyons quelques expérimentateurs s'effoç- 
ccr de tirer de leurs recherches des conséquences palhogénî- 
.ques et thérapeutiques. 

Le plus sage esl de s'en lenir au produit direct de .l'qbser* 
.valion qui a montré ?ux médteins de tous, les temps que les 
maladies de la peau étaient souvent liées à une diathèse spé<- 
ciale qui les provoquait, les entretenait et lçs reproduisait. 
La difficulté est de discerner les cas où elles sont purement 
locales de ceux où elles sont entretenues par des causes plus 
ou moins cachées et plus ou moins générales; et sous ce rap- 
port on doit louer les efforts de Lorry, encore qu'ils n'aiety 
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pas en tout le suceès qu'il en espérait 11 est évident, par 
exemple, que certains éryrtètoê* des enfants et des personnes 
grasses , que la gaie , que ïherpes ktbfalis dans beaucoup de 
circonstances, que lesdiwi lui-même, ne constituent qu'une 
maladie locale et nécessitent seulement des remédias locaux, 
encore que quelques-unes de ces affections puissent se montrer 
eomme crise ou comme épiphénomène d'un état général. 
D'autre patt, Veczema, Vitnpetigo, ta pseudo-teigne* des en- 
fants à la mamelle ou en travail de dentition se montrent 
eemmealfectiofi9 dépuratoires liées à certaines conditions gé- 
nérales qui doivent être prises en grande considération. La 
pléthore, soit générale, sort locale, l'état sabusral des pre- 
mières voies , les déviations nerveuses et circulatoires liées 
m* révolutions des âges, et beaucoup d'autres circonstances 
bien connues du praticien, provoquent l'apparition d'exaw- 
tkèmes, de pustules i'acne ou de couperose et de diverses espè- 
ces d'affections de la peau dont la cause est ailleurs que dans 
le fieu où siégë le mal apparent. La débilité lymphatique fa- 
vorise le développement du favtis ou teigne vraie, le vice 
scrofaleux produit souvent le lupus ou dartre rongeante , le 
vice syphilitique a sous sa dépendance des formes spéciales 
de maladies cutanées: Il est donc bien évident que l'état local 
ne doit jamais être considéré isolément de l'état général dans 
Pélude de cette branchede la pathologie. 

Aussi quand on considère le développement spontané d*un 
très-grand nombre de dartres, l'hérédité manifeste de quel- 
ques-unes, la résistance qu'elles opposent aux traitements les 
mieux dirigés, la facilité, et je dirai presque l'opiniâtreté 
avec laquelle elles se reproduisent, les effets fâcheux qui sui- 
vent parfois leur suppression, etc., etc., il paraît difficile de 
rejeter absolument cette opinion ancienne, qui a passé des 
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médecins au vulgaire» sur l'existence d\m Vice interne, d'une 
dia thèse particulière qui produit et entretient, dans beaucoup 
de cas; les maladies de la peau. Seulement il faut faire tous 
set efforts pour remonter, s'il est possible, à la oonhaiàsance 
de cette disposition organique, et ne pas se contenter, à dé- 
faut de cause palpable ou probable, d'hypothèses semblables 
à celles que nous avons énumérées plus haut , dans la crainte 
de se laisser entraîner sans nécessité & l'administration de 
remèdes dont l'emploi ne serait pas fondé sur des indications 
précises et légitimes. » 



ftftVl?* ANALYTIQUE «Y CB1TIQUB Wfi JQUWAU* l)B 
MÉDECINS FRANÇAIS* 

Recherches et considérations générales sur quelques parties du cer- 
veau.— Insufflation de poudre mercurielle dans le traitement des 
eicertations du col de Pfrtérus. — StomatHegangrénense. — Eau 
«Nistt suUbtetts* de Garrf».—* Pommade de Dupnytrea contre 
la aal«ïli0.*r-Teptqii6 contre lea es0el«re&>*-* Questions mises a* 
«mcaira par la Satiété do Phamafjt, 



Gazette médicale (Mars ï 839). 

Exposé sommaire des recherches faites sur quelques parties du 
cerveau, précédé de considérations générales sur cet organe ; par 
le D r F. Ribes père , médecin principal â l'Hôtel royal des 
Invalides. — M. Ribes divise en deux séries les parties qui 
composent le cerveau. Il met dans la première série toutes 
les parties gui se trouvant dans les ventricules x et dans ty 
seconde celles qui forment plus particulièrement la masse 
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du cerveau. Il regarde les parties de la première série 
comme les organes des facultés intellectuelles , et celles de 
la deuxième série comme le lien commun des sensations. 

Tel est 9 en dernière analysé , le résumé ée$ quatre arti- 
cles que M. Ribeg a publics sur le cerveau dans la Gazelle 
médicale des mois de mars et avril. La partie analomique de 
ce long travail est digne de la haute réputation de son au^ 
teur. Nous aurions aimé à n'avoir que des éloges à donner 
à la partie philosophique : mais, nous le disons à regret, elle 
nous a paru complètement erronée. Il nous eût été dés lors 
plus agréable de la passer sous silence et de nous arrêter 
aux recherches anatomiques ; mais nous n'étions pas libres 
d'en agir ainsi. M. Ribes n'ayant entrepris ce travail que 
pour arriver à la détermination des parties du cerveau qui 
sont le lien commun des sensations, et de celles qui sont le 
siège des facultés intellectuelles, nous nous sommes crus 
obligés de poser et de résoudre cette question : Peut-il y 
avoir, dans le cerveau, des parties qui soient un lien commun 
pour les sensation s y et d'autres gui soient le siège de la pensée et 
de la génération des idées ? En d'autres termes : le cerveau per- 
çoit-il, imagine- t-il, peaçe-l-il? M. Ribes est affirmatif sur 
toutes ces questions, puisqu'il s'attache à découvrir la marche 
que suit la sensation, en remontant les différentes parties du cer- 
veau pour arriver au siège de Came, J'avoue que je n'ai pas le 
courage de réfuter sérieusement de semblables propositions. 
Comprenez-vous en effet une sensation se promenant de 
molécules en molécules, ou emportée, si vous le préférez, 
par les ondulations plus ou moins rapides du fluide qu'il 
vous plaira de supposer, et allant jusqu'au siège de l'âme , 
pour la saluer sans doute et lui rendre hoipmage ? car ce n'est 
pas certainement pour se faire sentir par elle, puisque, son 
nom le dit assez, elle est sentie, je ne sais par qui, je Je con- 
fesse, mais probablement par qui de droit, par les ministres 
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de l'âme, par exemple, par ses organe» constitutionnels. Oa 
le voit, cette pauvre âme est réduite à l'état d'un roi qui 
régne et ne gouverne pas. C'est une fiction scientifique 
qu'on croit utile pour déguiser aux autres, ou se déguiser à 
soi-même, ce qu'a de repoussant le matérialisme tout nu. 
Une telle âme est de si peu d'importance qu'elle pourrait 
être présentée sans danger aux pins ardents matérialistes 
comme le meilleur des matérialismes. On la nomme , cette 
pauvre âme , comme on nomme le roi , avec le plus grand 
respect; mais on la cache si bien derrière ses organes, de 
crainte sans doute de la compromettre , on la couvre si bien 
de peur qu'elle ne se montre, que vraiment on se demande 
à quoi elle sert ? Au moins, dans le corps politique, la fic- 
tion légale qu'on nomme le roi a, par une autre fiction 
légale, le droit également fictif de choisir ses organes ; 
mais il n'en est pas de même pour l'âme, qui, réduite par le 
système matérialiste à devenir le gérant responsable de 
toutes les folies de ses organes, n'est plus que la plus pau- 
vre des fictions. 

Mais, m'objeetera-t*on peut-être , Ja preuve que bous ne 
regardons pas l'âme comme une fiction, c'est que nous re- 
connaissons qu'elle a un siège, c'est que nous nous effor- 
çons de découvrir, de déterminer» de circonscrire ce siège* 
comme on circonscrit, sur la carte d'une capitale, le palais 
dans lequel habite le roi. Vraiment, quand je vois des 
hommes chercher le scalpel à la maiu le peint où siège 
l'âme, le heu où elle établît eu nous son domide, H me 
semble voir un enfant disséquer le bras d'un levier, le cou* 
per fragments par fragments, pour découvrir le point sur 
lequel habite la force qui se manifeste par ce levier. Et en 
lisant dans le mémoire de II. Ribes que la substance corti- 
cale pourraitinen être le siège delà puissance qui dirige. les 
opérations de l'esprit, puisque l'inflammation de cette sub- 
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stance trouble complètement les fteulté* intellectuelles, je 
n'ai pu m'empécher de penser qu'il sera» aussi raisonnable, 
en examinant un levier brisé, de prétendre que le siège de 
la force de ce levier était dans le point brisé, puisque le 
levier est sans force depuis que cette brisure est survenue. 
Le cerveau comme le levier est un appareil de force. 11 ftmt 
l'intégrité de l'appareil pour que la force se manifeste, non 
pas que l'intégrité soit tout; mais elle est une condition es* 
sentielle de l'exercice de la force. 

Ce qui est cause des graves erreurs dans lesquelles est 
tombé M. Ribes f c'est le défaut de précisiqp des termes 
dont il s'est servi. On conçoit combien, daps un travail de 
cette pâture, il était important de ne pas détourner les 
mots de leur véritable acception . , ou 0u moins , après leur 
avoir donné un sens particulier, de ne pas les employer 
dans un autre sens. Ce (Jouble écueil, M. Ribes n'a pas su 
l'éviter. D'abord, lia donné delà sensation une tféfinitioa in- 
exacte, puis il ne s'est pas tenu dans les termes de sa défi- 
nition. En effet , il a dit : La sensation est timpression que 
9âm* Pttmi <hs tèjefs far Us sens, Cette ééfinttfe» , vraie en 
apparence, est vicieuse au fond; eut elteeonfeud te saïga* 
tfeft, qvi est un fait spirituel, avec Mtu p we so le n , q«l est un 
frit matériel. 9f. Ribes dit , il est vrai, que la sensation est 
cette impressie» que l'àmfcreçeît des objets pas le» sens | 
maistemme tt appelle aussi temmiam l'Impression que les 
erganes des suis récrivent 4e* qftjets , il est étideet qae, 
peut M. Ribes T la sensatioaest en flrft matériel et eén spirt» 
tueL D'aiBeers > la sensation n'est pas l'agression que 
l' àrae reçoit «es objets pur lis sens \ la sensettee est 1» per- 
ception qu'a rame de fiaspression que les ofc|ëts fontaur 
nos sens, ce qui est Men attirent. 

C'est pour s'être servi d'un mot mal défini , et par suite 
mal compris, que M. Ribes a pu écrire ces lignes si étranges : 
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f Nous ne savons poi^t si lfi sensation arrivée dans Iq 
a ipilbe rachicjieo éprouve quelque modification, ou si, coa T 
» tinuant sa marche, elle va se rendre au cervelet ou au 
a pont de Varol. En sortant de cette éminence, la sensation 

* ttMfié fthéttlléër ** •ëk&èL*4Ë& en ém£ MnttoVftatir se 
if Htoftn* itl feWveatt; étf passant par les «étt* BWrtr de M 
» BioéUié dHOiigfe, «t s*à« lé* tubercules qittdrîjtimémt* * 
i Ed ÎUisKtteÀ 4i>rtr*T*t4lte tftelijtue fcfcattgemèàt àptèè 
» é»W *miiè ta* èrtrëfctô Iles herfsoptiqtrts et aux ëor$* 
a eaftkit^? Là sensation s'y attète4-elle, eu Ya-t-ëïte art 

* èôty* 4*llèu* oti àilx ciittttivbiutiôirt du fcerteaû, Ôtt Wfett 
a Va"t*eHe à 1A substance corticale ? Bahs cô cas ,' feritftod 

* dans ^etttt sWbfetarieé que s'àtcdmpltràfi h sensation, et 
a w*te tabétaieé sétàlt-éllë en thlmé temps ie siège de la 

* ftiistehëë qui dirige les opération* dé l'esprit ? » 

Qu'est-ce, je vous le demande , qu'une sensation gui se 
promène par monts et par vaux» qui se divise en deux, et 
qui, modifiée dans le bulbe rachidiên ou ai* sortir du pont, 
de Yarol, dans les couches optiques ou dans les corps can- 
nelés, arrive tant bien que mal dans la substance oortkalc, 
pow* fy accomplir? Que veulent dire ces mots itmcsensaliç^ 
qui S accomplit? £ntend?on parla une sensation qui /se faitj 
sentir? Mais une sensation qui n'est pas sentie n'est pas une 
sensation. D'ailleurs conçoit-on une sensation qui n'est pas 
une sensation , et qui devient une sensation dans ta sub- 
stance corticale où elle s'accomplit ? Voudrait-on dire, par 
hasard , par ces npe,U une sensçitwn qui s'accomplit, une. aeos*) 
tion quji se fait juger ? mais par qui ? sans doute ppr la sub- 
«tance corticale où elle s'accomplit.. M, Eibes se récrie-t-U 
contre cette absurdité ; je lui répendrai : celui-là ,sei4 
Çaut juger une chope qui a connaissance 4e <?ette chose .j 
or, vous l'avez dit» c'est notre cerveau, q^i perçoit les 
sensations ; c'est donc lui qui les juge- C'est absurde, 



Digitized by 



Google 



94 LIITÊRAÎURE MÉDICALE FRANÇAISE. 

je raccorde; mais je ne l'invente pas. Et ce n'est pas seule- 
ment ane déduction logique des idées de M. Ribes, ce mé- 
decin le dit lui-même formelleinent. 

En, effet , après avoir posé en principe que toiles np| 
}dée* noua viennent par les sens, qu'il p'y ^eç pou* d'M 
q lie /a foiw» <w* mauvaise disposition* de vos .organes^ il jaywttQ 
gue la mémoire est lç réservoir de tojijte$ les (Idées qui qom 
viennent par les sens, et que; le jugemçqtest&pfwfrfà ^ 
& mémoire, le jugement /e produit de la mémoire /.lf^ alors» 
puiaqpe, 0elon A4. Bitos» la mémoire est le réservoir de 
Ipute^ tes idées qui nous. viennent par les sçpp , il en ré- 
siflte nécessairement que le jugement est le produit de ce. 
{jiservoir comme l'eau quj s'écoqle d'un bassin est lepro-. 
duit de ce bassin. Bejle . philosophie vraiment que celle qui 
aboulit à nous montrer le jugement comme un produit de 
nos organes s'écoulant du réservoir de la mémoire dans le- 
quel il s'était amassé ; qui attribue aux sens la faculté d'à^ 
nalyser, de classer nos sensations; qui voit dans lès sens 
lès rudiments de V esprit humain ; qui prétend que ïa'cortnais- 
sance des organes composant nos sens devrait faire partie 
de la première éducation dé l'homme ! — Ce serait, il faut 1 
l'avouer, une singulière éducation que celle qui, au lieu 
d'Initier l'enfance aux grandes vérités religieuses et mora- 
les, la plongerait dans cette matérialisation étroite, bornée, 
désespérante de notre être \ lui apprendrait qu'il ny a en 
nous d'inné que la disposition bonne ou mauvaise de nos organes. 
On se hâterait , îl est vrai , de lui dire qu'il peut les perfec- 
tionner ; mais avec quoi ? Avec ses organes sans doute ,' 
puisqu'il n'y a qu'eux d'innés en lui? l'enfant ne serait-If 
pas en droit de 1 répondre à ses maîtres : Si mes organes ont 
une disposition mauvaise, il est évident qu'ils lie- sont* 
pas disposés à en changer; car s'ils étaient disposés à en 
changer, leur disposition ne serait pas mauvaise : elfe se- 
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rait bonne, au contraire. Je n'y pais donc ricii. Ce n'est pas 
ma faute, c'est la faute démon organisation. Prenez-vous 
en, si vous voulez, à mon bulbe rachidien ou à mon pont 
de VaroT, à ma nioeïle allongée où à Aies tubercules quadri-' 
jumeaux, à mon corps calleux ou à ma substance corticale, 
ou',' si vous fe préférez , à telle ou telïe circonvolution de 
mon cervébiï, je n'y tiens pas. Maïs ce à quoi je tiens,, c'est' 
de n'être pas rendu responsable <Tutac chose qui ne dépend 1 
pas de moi. Qu'atfriez-vous à répondre, messieurs les natu- 
ristes , puisque c'est le mot consacré? Système pour sys- 
tème, je préférerais encore à celui de M. Ribes le système 
de Spurzheim ou de Gall. Au moins la phrénolpgie donnp 
un moyen très-facile auxmaitres de corriger les mauvaises 
dispositions de leurs bambins, et à éette occasion, nous de- 
mandons la permission à nos lecteurs de leur raconter une 
petite anecdote phrénologiqae qui pourra peut-être leur 
sembter assez divertissante. . 

En 1833 ou 34, lorsque Spurzheim fonda la société an- 
thropologique, nous fûmes un des vingt-quatre privilégiés 
admis à ses leçons. "Uh jour que nous étions arrivés bien 
avant le moment d'ouverture de Idt séance , nous trou-' 
vâmes un de nos confrères en anthropologie qui était ab-' 
sorbe dans l'examen de je ne sais plus quelle télé de voleur 
ou d'assassin célèbre. L'ayant prié de nous faire part de ses 
observations, il nous dit qu'il venait d'être saisi d'une pen- 
sée profonde et qui pourrait transformer toute la société. 
L'ayant pressé de s'expliquer, il ajouta : a Tous nos dé- 
fauts proviennent de nos mauvaises bosses qui sont trop 
développées. Que fait la justice? elle jette les coupables 
dans une prison pour un temps déterminé, et puis les rend 
â la société sans aVoir en rien modifié leurs mauvaises dis- 
positions. Eh bien ! croyez-vous qu'au lieu de faire languir 
vingt aûs dans les fers un homme qui ne guérit pas , il ne 
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vaudrait pap mieux le guérir et rendre aussitôt à la société 
un 'membre qui peut lui être utile. — Mais par quel moyeu , 
lui demandâmes-nous ? — En ayant , nous répondit-il , de* 
homînçs instruits en phrénologie qui leur retapassent le* 
bosses. 

Nous nous éloignâmes en souriant, et en pensant que h 
comme les maladies rentrées, les bosses rentrées pourraient 
a' en être que plus mauvaises. 



Journal des connaissances médico-chirurgicales, 
(Avril 1839). 

. I* -<» Defvmpbi <d*s insufflation* dèpoûdr* intrcurteUe dkmà 
le traitement des excoriations du col dé tntémsi pair Ai TAfttft»* 
seau. — M. Trousseau ayant eu l'idée de substituer au ni- 
trate acide de mercure les poudres mercurielles, dans un 
cas d'ulcération du col de l'utérus, et en ayant obtenu 
d'heureux résultats, proposé d'avoir recours dans des cas 
analogues à l'emploi de ce moyen , qui a l'avantage d'être 
fort simple. La poudre à laquelle il donne la préférence est 
ainsi composée ; 

% Proto-chiorure de gerçure, j fieefctijùe: 1 gra»mè 
obtenu par précipitation, j . 

Deuto-cbl.de mercure, ) (18 grâitts). 

. Sucre en poudre , trente grammes* 

Mêlez exactement ; conservez pour l'usage dans unûacou 
où dans .une boîte. 

Ce médecin introduit un spéculum ; puis, après avoir dé- 
tergé la surface du col , il place dans une des extrémités 
d'un tube de verre, d'un pied à peu prés de longueur, quatre 
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à douze graine de poudre roefeurielle sur la partie malade; 
Il répète cette opération d'abord deux à trois fois par set 
maine, puis seulement tous les ciu$, six, hait, q ekwe jour», 
jusqu'à parfaite guérisôn. Ces Insufflations lui paraissent 
très-propres à faire guérir les érosions et les ulcérations 
superficielles , et non cancéreuses du col de la matrice. 

. II. — Stomatite gangreneuse , sa nature , .œj causes , jow 
traitement; par C. Tau pin. — La maladie que M. Tau pin 
s'est proposé de décrire sous tous les points de vue, et qu'il 
appelle stomatite gangreneuse , comprend le charbon des 
joues et les stomatites couenneuse et ulcéreuse des auteurs. 
Sa forme est caractérisée par une couleur noirâtre, un ra- 
mollissement putride des parties affectées. Parmi les causes 
qui la produisent le plus 'souvent , on peut ranger en pre- 
mière, ligne l'enfance, la misère , l'âge de 5 à 10 ans, le sexe 
masculin , le travail de la dentition , les lésions traumati- 
ques> telles que celles qui résultent du contact incessant de 
la mgqueuse buccale avec un fragment aigu de dénis, une 
brûlure , etc. Certaines maladies y prédisposent asseç 1M- 
quemment, les pneumonies intenses, quelquefois la fièvre 
typhoïde, les fièvres éruptives surtout. La rougeole et la lè- 
vre scarlatine la détermineot plus souvent que les aatre&ftén 
vres éruptives, surtout chez les sujets atteints d'anasaeqoe.; 
On la voit compliquer les affections dartreuftfeè. L'auteur F* 
observée souvent chez les enfants scrofaleox ou. teigneux f 
rarement obe2les galeux. Il en trouve la raison 4ahsles 
eonditions hygiéniques auxquelles sent seumis tes jeunes 
malades à l'hôpital des enflants , où il à observé cette affec- 
tion. Elle se développe de préférence dans le printemps et 
dans l'automne* M. Taupml'a vue se développer sporadi* 
quement; mais le plus souvent d'une manière épidémique; 
elle est wtfrçiettse , outi» elle ne se cottimiÉiqoe poinfcpar 
1839.T.U.ilm7. 7 
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letitUf r*ti, Qn la jrencantreiie jriifattf eftw ta* geueives* 
parcelle défaate, presque toujours, mis ««ries joveq* 
ItaJéfFea, p}u* rarement sur les bards de la langue , i te 
fdhto palatine et sur le plancher de la bouokft. Upo. eapn- 
dation blanchâtre puliacée au* gencives , ou de pattU 
pointe btaoa aux lèvres , au palais, à la langue* au-dessous 
desquels le tissu est gonflé, ramolli, constituent le-premier 
degré de l'altération anatomique ; puis , si la maladie a une 
forme couenneuse , après la chute de l'épithélium on affer- 
mît une plaque irréguïïére, jaunâtre y l fétide. Au-dessous 
ehe on voit constamment une ulcération à bords- taillés â 
pic , gonflés et ecchymoses. Si la maladie a une forme fran- 
éhemerit' ulcéreuse, au lieu d'une couche épaisse, d'Une 
véritable escarre ,'on ne voit qu'une tnatiôre paîtacée, gri- 
sâtre, qui cache une ulcération profonde. Cette affection, 
qui *ne présente au tlébilt que des caractères de scorbut, 
marche' différemment suivant qu'elle revêt la forme couen- 
neiise ou la forme ulcéreuse. Douleur, gonflement, chaleur, 
odeur infecte de l'haleine , salive bruhâtrè et gêne de la 
mastication, tels sont les symptômes que F on observe jus- 
qu'à la chute de l'escarre. ' 

le* stomatite^ . couenneuse et ulcéreuse sq terminent Iq 
pta^samveût.paJC.la^Mériftoa. JLa stomatite gltfrbQnQçiiseesf 
pDeqqpft* toujours mortelle. L'odeur caractéristique de l'bar 
ktaa., l'abQudaaceieU* couleur de 1* salive suffisent pour 
avertir te- pralictcft fia l'existonca de te sHmpMU*, a*<W du 
•ytoptàeies. vj$uelp. le meilleur imite de traitement, ajo^tq 
Mi Ta^pte f àopposer à cette maladie , c'ept d'abord 4e te 
piÛMnk«D ptaçaut tes. etfautQdaua tes conditions bygteoh 
ques favûraJtfea et d'éloigner celles qui pourraient altérer 
dtene jpautae fâcheuse i'écarooHpe- Un lieu sec et bteat 
aéa^^waè jpoiMÈituD« satee et. faottgaate , la séq qettoatio* 
fipHutatfUM MUMdejtroprelé cejmjtoontp»- 
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s*«Mt Aiteviïlm ims^:m&iStU m**a * n piège **x 
mmiM**V*h w#lMtt;flp pceiHt*i ri H ww kte«^ 

♦a^.t /i/\îf dmegi>lttftiiMM^teiii>a*iQiifiiiUifl>AaMfiî<Ms AAMuii+k 
a^aâ ociltta dnimuit imitaiifiiflii jraécédf m traiîfymnBf Iat*» 
que le gonflement aux lèvres et aux joues P£Mfft?.WHMAi 
rallie, $ J^ maladie, devient charbonneuse, il faut cautériser 
avec .lucide hydro-cblorj(^ie jpur e^apjpliqueç çn^uit^ du 
chlojjirfl (Je chaux; il est quelquefois utile de réséquer jes 
parties mortes avec lei ciseaux afin que le caustique pro- 
duise bien son effet, Après la chute des escarres, les iojec~ 
tiops de .quinquina camphré, chloruré, et la cautérisation des 




deux cent? cas de stomatite gangreneuse. 



in* 



fc & 



; n - 

) 



Juufinal de* Pharmacie (Janvier, Février et 
' - ... Marsi83g).- • < : ' 1 ' 



<».*- 



1/-^* Âbalyscde feau minérale sttffitmtse de Gutris (Basses- 

7. 
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400 LITTÉRÀTtm* nmoLIM fftàfcÇAISK. 

de Suint-Pal*** Le séjour êo esHrts-agrétabte I cause dé ta 
bsaMé dès lieux , dé l'air'pb* et sfttabre des montagnes «^ 
TironMftteg/in^enéamtnwt de toutes las ftcilftés qu'ôtf 
y trouve pour vivre A bM mrebé. Là source de GàtrW, 
Ué»-aiMieaMBMt connue, Jaillit d*i*e roche schisteuse 
srteaèée, qui étiré danstacafetiré des triées de soufre. On 
estime.le produit à plus de dix mille litres par vragUquatfe 
heures. L* fond et les parois du bassin sont enduits d'une 
matière jaunâtre, d'une consistance épaisse et commet géts* 
ttoeûse, que l'eau y a déposée. L'établissement thermal 
contient tieuf cabinets de bains*, dont un réservé pour les' 
douches.- W apfés l'analyse de M. Salaignac, un kilogramme 
ou un Btré d'eau sulfureuse de GAitis rie ! compose des élé- 
ments suivants « • ' 

' Azote, . ' . . . . ... en poids gram. 0,00875., ' 

"En volume, temp. 0°,pres$. 0,76, ... litre. 0,0Ï4. 
" Acide hydrosulfurïque libre, en poids gram. 6,0028. 
~ En volume, Idem- . ... I<1. . litre. 0,0018. 

~~ Acide carbonique libre , ou peu adhérent , 

en poids gram. 0,021805.' 
' En volume, Idem. .'..♦, Id. litre. 0,011045.* 
* Hydrosulfale de chaux, . . . . . gram; 0,0298, 

Chlorure de calcium , * . i V* . ' . ... . 0,0250. 

Chlorure de sodium, ."•'.'*. • • . . 0,1500. 

Carbonate de chaux , 0,04975. 

Carbonate de magnésie, • 0,0050. 

Sulfate de chaux, 0,0650. 

Silice, . .:•:.. • .• - ....... .0,0100. 

Oxide de fer, • • . • • 0,0010. 

Alumine 0,0010. 

Matière organique (glairine) sèche, .... 0,0550. ; 

On voit, d'après celte hnalyse , que les principes rainera- 
lisnteara de l'eau de Garris sortt de treis natures bien diffé- • 
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JÛUKTU.UX FRANÇAIS, ...,,' iù\ 

rentes; les premiers susceptibles de se veJatfli#fr et de se 
séparer facilement <fe l'egu , tels que lesacidçp, tydrosulfu- 
rique ei carbonique; les seconds, formas deees mêmes 
acides et d'une base salifiante, pou vaptfç décomposer par 
Faction de l'air et delà chaleur, tels que l'hydros.ulfale de 
fchaux et les'bicarfton'ateà ; tes trbisièmes appartenant aux 
substances salines fixés qui ùe peuvent être retirées de l'eau 
que par l'évtfporatfon.' Là glàirfne 'doit être rangée au nom- 
bre de ces derniers', et l'azote parmi les substances gazeu- 
ses; mais c'est évidemment à l'acide hydrosulfurique et à 
l'hydrosulfate de chaux que cette eau doit ses propriétés 

essentielles à caractéristiques d'eau sulfureuse. - '• 
-.......• .■'.!-••..• : ' 

IL — » $ur la pommade de Ditpujrtren con/re. la calvitie. — 
Dupuytren a prescrit un très-grand nojnbre de,fois contre la 
calvitie des pommades analogues, qu'il variait selon les cir- 
ebristarices, par la nature ou la proportion ides ingrédients. 
Néanmoins, quelques spéculateurs n'ont pas craint de se ser- 
vir du nom dû célébré chirurgien polir faire valoir dans'les 
affiches et les prospectus une recette qu^ife préconisaient 
comme seule véritable et comme spécifique. Nous avons cru 
devoir flétrir un pareil charlatanisme avant de rapporter les 
trois formules suivantes de Dûpuy tren, que MM. Gap et Fon- 
taine , pbarniaciens à Paris, attestent être authentiques, et 
qif i paraissent être des modifications, successives les ûnps 
des autres. 

1° % Moelle de bœuf, 128 gram, r 

. • o • Calomel préparé èla vapeur >; ■ $ . . • 10 gràitt 
Extrait alcoolique ée cantharid^s^ \ gram. > 
: . > EaBente de ram* .: » ,14 . * 4'gouttes. 

.'t.. F# S» À» . ' 1 •,■ •• t> * : - '•*» 

• . !.. » » j ; . .• : - * il • î •», *' . • '» •■.' • . ; • ;« : • ' • .• f i 
;< . -1; i \v\i /• v.' i •'» i; > ■ fh :'»(oï«.-.. « '. •' , -<V ' ;)')ïhm 
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' «i ÎJf ttitffe ië moeïfè fle'tmif ,' /'.''; Vj ; / fonces'. l 

extrait aîcôoîl que de cauthatlrfcs, .' Vlfrgri 
' - ( 'fcuiteftntat, v . .;' ;'V '. • . J Igros. * 
1 Essence de citron, . . . ; '.' ' [. t! jf gouttes.' 

3° , $ Moelle de bœuf, # ♦ . . '. „' . '/ / 1 opce 1/2. 
Cire jaune,, . . . . ♦ ., t . . J&tros. 
Huilé rosat, . /..'.' . *. /'. 1^2 once. 
Extrait aqueux de cantharides, ... '., 24 grains, 
. . Essence de girofles, .^ •../,. r,;*,*'i «■' **W^ 

111. — Topique c*nArtksp)g$lureiï |>ar fcdaciçvr ftMtsoiS 
$ Baume de Fioraventi ,.'.».,. 2 parties. 
Sous-acétate de plomb liquide , • ... 3 p. 
~~ ' Hufle d'olive, . . . . ' . . i \ "îpT ' 

I ; Acide hydrochlort^ue, . . . . . ï : ï p. / l 

On agite quelque «temps le mélange ayant dé rçn^ploje^ 

II faut oindre avec ce linimentje^ parties affectées, les rç* 
cquvrir ensuite de papier 4e $oie i^rég»£du jftêjw licjujtfp, 
etjwivei^ ., , , ;, . : 



Questions mises au concours par ta Société de pnarmaciè. '* 

î, — Pot/gonum tïnciôrium.\— Eli l'avril 1840, là Sobîéfô dé 
pîlarmacie décernera iïri prix de 1,500 francs à celui des 
concurrents qui aura le mieux résolu les questions suivan- 
tes*' : i.i t i...-.l i-'-iï r : f : '1 

* Déterminer quête «P* tt* owrpè «qift eatoefat dans la 
composition û&pbtyg ûAaav tùktarùpdf 
. S» Déterminer Ja proportion eywto dtftidlprtfcié contenue 
dans ce végétal, et dire dans quel état ele-ïy irouve; 

3° Indiquer un procédé d'extraction de la matière colo- 
rante qui puisse être employé avec avantage et qui fournisse 
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nnpnxïoH coittparabte a** nfetRewes èfcpêde* ttlèMgo fia 

cdtntherce. '•* 

«..".../.■ • . • » •'. ' • â 

II. — Sophistications du baume de copahu. — L'importance 
thérapeutique du baume de copahu a, fait sentir depuis 
longtemps la nécessité de mettre à la disposition ûèi phar- 
maciens un moyen de reconnaître lés falsifications dont ce 
produit est susceptible; mais malgré tous les efforts gui ohé 
été farts dans cette direètiôrt , on nVp&slrmiyé, Jtf&qôà 
présent du moins, de caractères ettdusïVéritem propte* %rt 
baume de copahu, qui permissent d'y reconnaître sûrement 
1? présence des corps étrangers qu'on *u^it pu y inJxocfaire 
frauduleusement. §J k : , . îâ , ■ 

La magnésie , qui possède , d'après les expérience* da]&j 
Mialhe, la propriété de solidifier é petite dose le baume de 
copahu , avait paru d'abord un réactif aussi sur que copa- 
mode pour .reconnaître sa pureté; mais op n'a pas tardée, 
constater que certains baumes de copahu , d'une origine 
authentique et d'une pureté înfcoiitfeslé^Yi'ônYalfetil point 
cette propriété, que plusieurs 'atitrës parâfts&ht pbssédcî? 
tellement 1 . D'une autre part oh à tàli Ta retnarqtié nonf 
ihoihsimportaiité qùé certaines u kùlïÈ(Mciss' K ^ûHÂh\i(^ 
ment la térébenthine du pin maritime, 'pôuvàtent'ètife ajou- 
tées au baume de copahu , en quantité irièfmè a&feètf'iloiféiffë- 
rable, sans lui ôter la faculté d'être solîdîrté parïa magrf&ié.' 

Dans ce! étal de choses ,■ là Société flè ï*artto*cië à'eipdré 
rendre un sertie A l'art e* attirant Mttetkfl^iVMètMlÊW 
dés dtftoîste* «t des ^hahAabiéa^Jtibebfl^é^iiW^/^n^^ 
jugé convenable dé mettre kvt eoncoiirs ; fea quittons wtë-> 
vantes: ' :» : . ■ • : • •.'*';.-<''.•' ') 
« i* Déterminé* quelles sont; pertafii les diverses ^drt<fe d^ 
baume de copahu y <*f!fo* qui ê0nt foMiiblanp* là m*±> 
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2° Oettf propriété dépead-ella de la vétusté x)U t deUuutfc 
autre altération spontanée du baume, ou bien esUelle inhé- 
rente à certaines variétés, suivant l'espèce botanique qui 
les fournit? 

3° Comment reconnaître dans le baume de copahu la pré- 
sence de la térébenthine du pin maritime , ou de toute autre 
substance ayant comme lui la propriété d'être solidifiée 

par la magnésie ? . 

i , . [ 

Unç médaille d'or de la valeur de 300 fr. spra décernée 4 
l'autei^ du meilleur mémoire aur ces questions. 

5 . . • •< ■ ■ » '...-. . ; . . • '. .■ • i 

"'in. — Pectine et acide pec tique. — La Société remet au 
concours le prix qu'elle avait proposé en 1830, sur la ques- 
tion suivante: 

« Indiquer quels sont les phénomènes qui accompagnent 
la transformation delà pectine en acide pectique , et les dif- 
férences qui existent entre ces deux substances? j> 

; Les motifs qui ont déterminé la Société à proposer de 
nouveau cette question se trouvent suffisamment dévelop- 
pés dans le programme de 1836 ( Vojf. Journal de pharmacie, 
toipe xxu , page 718 J. Elle fera remqrque/r.seulement que, 
depuis cette époque , la question a fait un grand pas par le 
travail de M. Re^nault, et son analyse de l'acide pectique 
( Yftï* Journal de pharmacie , t. XXIV ). 
.', Les concurrents trouveront clans ce travail un élément 
ijWPrtaiit pour la solpti<m ty la question. Efle croit devoir; 
oncare recommander à: leur attention les o^ervatiops mi-, 
awcopjqjies de 4L Gagniard-Latour, sur le même sujet. ^ 
Ces observations jettent, en effet, un jour tout nouveau 
swMe phénomène dp la fermentation vineuse qui se lie, 
dans U ^nwntatio^ des sucres acides, à Ja disparition de 
a pectine et à la fermentation de l'acide pectique. 
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Une ttéfeîtte. d'or 4» 1,000 fr. sera décernée mv mémoire 
qui remplira les conditions du programme. . . 

• •• . h , .: i 

jy. — Principes immédiats delà digitale pourprée. — Enfin* 
par les motifs énoncés dans Les précédants programmes» et, 
auxquels elle renvoie les . concurrents, la Société remet au 
concours la question suivante : 

. « Exîste-t-il dans la digitale pourprée un ou plusieurs 
principes immédiats auxquels on puisse attribuer, les pro-i 
priâtes médicales de cette plante? a . 

Une médaille d'or de 5QQ fr. est consacrée à la solution 
de cette Question. * ,„ 

Les mémoires , écritp en latin ou en français, devrai 
être adressés à M. le secrétaire général de la Société, rue 
de l'Arbalète ,13, avec une devise et le nom cacheté de 
l'auteur, avant le 1 er décembre 1839, terme de rigveip. 
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ANALYSES D'OUVRAGES. » 

i ' . . - • . . ' - •.'•)<> l 

Geschuhtb dm HwLwmDte ton Hsctiit;^ Dme WnsNCrir 
Schulb. -T- Hiftoire'dç la médecine de Hecktr y» <— UécoUjde* 

tienne, •.',.; ,\ .; 

i •......"• 'K> . . : ; .. .| - ; •..:, 

'Le professeur Hecker, de Berlin, doit ^(rq considéré, 
comme le graqd promoteur des études fûédicaleçhiptoriqçcs 
eo Allemagne. Les,lectpur§ dej laB^v^p çonnajsgeg déji d<v 
lui un mémoire sur la suette anglaise (1), dont l'auteur de 

(1) 1834, troisième volume, p. rffe:" : ' ' UJ '"* " c ' ' 
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cet article # f é#t efforcé de donner nm idée , et on « «soars 
d'ouverture des coure de TEeble de médecine militaire d* 
Berlin plein de vues grandes et nouvelles (1). C'est par ces 
travaux et ceïûi cfue nous avons sous les yeux que fauteur 
préfbde à une -histoire générale de la médecine, dont la conJ 
éeptioh vaste et hardie est faite pour effrayer l'érudition la 
plus laborieuse. C'est non-seulement l'histoire des doctrine* 
médicales ïelles qu'elles se sont successivement dévelop- 
pées et établies que Fauteur veut nous faire passer en! 
revue. 11 y joindra celle de toutes les constitutions mé- 
«ftéâfles ofr épidémîques dont la marche, la nature, les 
symptômes, ont dû nécessairement influer sur ^eè idées 
ibéfdlcaiès qui ont doitiihé tour à tour; Pour donner une 
itfééde son plan et Je soumettre <f avancé à fa critique des 
b&toïbfeS compétents, il vient de publier ttn volume qi# 
confient T histoire des épidémies qui ont régné de 1769 â\ 
1772. Ce sont : la peste dans les parties méridionales de 
l'Europe occidentale , le choléra et la variole dans l'Inde , 
def typhus dans l!£urope centrale , des angines malignes 
dans Test du continent , ainsi que des maladies produites 
par le seigle ergoté. Nous ne suivrons pas l'auteur dans 
cette partie de son travail : les extraits publiés précédem- 
ment dans la ReyftQ yéaveat^n^jer une idée de la manière 
large et philosophique dont l'auteur £ait traiter l'histoire 
(tes ^irë]Bifet£etttfoMfCimusferaa& counftStre sentemeal) 
oéU* de \Uficple àà Vienne ; «ai * jfeté, un Ai -grand éclat 
à cette époque , et dont les doctrines ont fait autorité pen- 
dant si long -temps. Cette époque brillante est comprise 

éa&na èf i7é5r • Jî:î; ^ :•■'•« 

'Véïl Van-Swikën 4»i est for fondateur de l'êcolë dè> 
Vftène. ïlikqtàtUVï'iùàiti'IOQ, à Leyde, en-Hbllandé 1 . 1 



(1) 1838, premier volume, p. (&» 
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une éducation première excellente* né fit Qu'accroître son 
désir de, s'instruire, fioerhaave le distingua bientôt au mi- 
lieu àe la foule de ses éféyes ; il s'appliquait surtout à l'étude 
dés médecins grecs, Hippocra te, Gallien et Alexandre de 
Traïïes, qu'il 'lisait dans le texte original. Son applica- 
tion était telle que son maître fut forcé de l'engager à pren- 
dre quelque distraction , afin quûn trayait excessif ne le fit 
pas tomber dans un état véritablement hypochondriaque.' 
En 1725 il reçut son diplôme àe docteur et n'en resta pas 
inoins F élève de Bôerbaave, qu'il accompagnait au lit du 
malade,' dans le jardin' botanique et au laboratoire de 
chimie. 11 vécut ainsi dans son intimité pendant vingt ans \ 
et aet frfaf éfe ce temps il écoutait ses leçons avec autant 
ëëtièiêiente et PMenUôh «Jueïe #ftnKMr jbiirfë iàû entrée 
Êbt*lï êtrtàléite. «fentôt il se liiti lui-même à renseigne^ 
tttfa* ï*bû* H éhècttoù de Boetbhate , e! pitMfa èfi 1*7*51 
to^rertrîér foîerraedeses cominertéairérf. Le deuxième -était 
ÇHètofré tWttàtié' tanque ttrapérafrice '4ÈmfrthtoëÊêr*pi 
fcèl&î TOènùe âVècïe titre de ioil pitemié* médecin. Il arrivai 
dans cette ville le 7 juin 1745. A cette époque, Pëé&kl 
êê NéÊÊm fenNtt;* feint ifuelfjé* oignes 4eioH4Bfs- 
Imo&adbÊÊiÊitml ?fc ««ta> pilbs«D»dM jésnièi*, hostile 
*m% pragtlè* <ùb& tcÈmmet , ftafratit* notre uanteaf* araàl 
hrtfélé;w»(esMD; yao.ftiriettt'iéstMdèjM *H»*«skt*tt 
*>6 Mttrtlfeiiti'Il barrait d'dbecd )iin corn dfe ifeétboda* 
togfoiiriliMÉB/piiteidvi cpattEeétèft*» MinMtetttdi.d* 
le*lhaqp*qiiltoitant^Titt 

}*atf0OTJiif4i0)iMtaH ihrertlâeilMte lacdtafeDcetf tfe 
taisfelÉjgtillrfpar tes Mhânk^RM ^liéduliradt tausilés 
pftaMttfMtatfvrtoiN^s'pdujr fiivcrijn 1» développement 
éesffiincto^Hn s^; éMttëieAhJli^ii Gantera Àwtticbe 
ytMKÉgiKprtBDUcMhÉf^i ^oàPttlsifaHqu/il-MeifwrfBtpMiéi 
uwk JMJK*Hèetp^ifwsuétiw^ureUes^«rtb 4a*tt*taU 



Digitized by 



Google 



IQft LITTÉRATURE MÉDICALE ÉTRANGÈRE. 

encore .les pratiquer. La première clinique connue le fit & 
Padouê en 1578 , sous la direction de Jtottôni et Oddo ; cet 
exempte fut suivi d'abord à Gènes , et cinquante-nuit ans 
après dans la nouvelle université d'Utreçht , puis à celle dç 
Leydè sous la direction d'Otto Heurnïqs et de Schrevelius, 
auquel succédèrent Albert Kyper, Sylvius de Le Boè et enfla 
Çoerhaavc La clinique de Vienne fut organisée, sur le modèle 
de celle, de Leyde { : 0e Haeri fcn fut le premier professeur et 
s'associa aux vues du fondateur. Les villes secondaires de 
l'empire suivirent l'exemple de la capitale.: Pavie, Pestb, 
virent s'élever des enseignements analogues sous la direc- 
tion de Borsierï et Trnka de Krzowitz. 

• L'enseignement de la ch}rurgfo était afeandçnnç M** 
gens incapables et dépourvus de tou,te éditcation littéraire^ 
Van-Swieien fit venir 4 Yiepne un chirurgien hatûto fppelé 
ra^pccÂ. Jacquiaet.Qranti furent défigaifc ppur fair*4e# 
voyages scientifiques. Gasser dirigea l'enseignemeut de 
l'apatpntfe, Les bâtiments de l'Université^ dpvi^^nt.^ign^ 
par leqr magnificence de la grande souveraine qui les; fit 
éjever, . , . .-, (| » .. .;...- . ' : V •:! • ; ' .' « » -, - m 
-^Làs travmx scteatiAqpjés 4e Yaa-Swièieaaé divisent eh 
dëtx sections-: $es Commentaire* des ApbovUtob**te Boom 
hante et aei, autres écrits. Subordowwr Hnvdste traya}! au 
ttéçs et 4 ftiotèrité ' <Tto maitrt , /lions f>amtt avjqard'liiË 
uri actede déférence; in ctoyâble. Hais lé tii**b uitiénie «iècfc 
était le siècle de* autorités-, oli pour niieqx, tlire 4e la moi 
destie. Ob boéomfttltea maîtres , on «torchait i« périétver 
de leur eqplit^àa'asMotfleÉiléur génies Beérbaàve, Wedel , 
Siahi 7 Frédécic Hoffrt attirent des é^v»<h>rit*art*ttioii 
Je borq^t à Jèa comprendre , à ç'apptoprler kart tiqetataéf 
et à le» <tépft»Are ensuit* é«iis>l» tttbode . médic»!; Akisi-ob 
bbiMqe bwn«e Vqn+Bwiatèbifut fondant; riaçt jinnée* 
PéiêVe 4» iMrtpiilfoi pmtihùaQÏaebpn >étriBJ**t : «n* 
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ëlêtoî fl iëê recueillait en s'aidaiit dé procédé» tachygra- 
phîques; aussi ses' Conitacntsfires renferment-Ils toute îa 
science de Boerhaavè. Vân-Swïeten y travailla trente ans; 
car le dernier volunie parut en 477$ * Tannée de- sa mort. 
Bans les derniers volumes on remarque une plus grande 
indépendance d'opinions; il ose parler en son propre nom > : 
et cependant loueurs avec modestie. « Ne voua qaeUez pas 
en harnois pour me défendre» écrivait-il en français à <fa 
Qaen, si l'on dit du mal de^QJ, car je crois être trop pwp» 
seux pour |e feire moi-même , parce que je n'ai pas grande 
opinion de, moi, et l'exercice Journalier de non art me 
confirme de, plus en plus tdajrç cette pensée, s Le nom 0e 
Yej*-Swieteu est resté atlacfcé; à l'une des préparation le* 
plus usjU'eg ççmre la sjpbiUf; M e * 1 cw£eu* d'aoaljsecJa, 
succ#ssioa , d'ides qui l'a conduit à l'epiploi <|u .wbUmf 
■ co^osif. Beernaa* e avajt déjà proclamé l'inutilité du mer*-, 
dire. dans l^syjriityis pri^auiive, et l'utilisé 4e son empjhi 
contre les accidenta secondaires. Daftp Je ;dix T huitiéme siè- 
cle, la n^Oadie, était beaucoup plus intense fluftile ns#, 
jpurs : elle se compliquait de #corbu;t .et (Je ûèvçe potwlfr. 
A Yiepne, Va^Swiejten trouva une ppftMqtm rottyméce <H*-- 
blie depuis lQng^tejQp* 4ans l'JiôpifaA de S?int?)i4rp; deux, 
tap par an pn ( souoaeyait toupies, fp^a^es présputsAute 
abondante salivation mercurielle sans distinction aucune ♦& 
sexe, d'âge j ni des fgrnies si diverses, de la ms^fdie. Locker 
fut mis. i la tète de l'hôpital, et Yan-S^ieten lui conseilla, 
d'enrayer te ^ubji»até, ; el lui suggéra l'idée de traiter les 
njaiades sans provoquer la salivation , en leur: faisant pren- 
djrechaque jour uq quart fo grain de sublimé dans une 
livre d'eau. L'essai réussit r et son ancien condisciple Ribeirp 
Saacbés, qui fut iustruit de ses. sqcçés f lui écrivit de Saint-, 
Pétersbpurg .qu'un vieu^ médecin russe employait aussi le 
sublimé r mais ep 4ifsalutfQ0 d'un grain xJaos deux onces 
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âtywdç* tîê^bnMpIf pwr^vafiiaii jmi .rivflPffff^iLfqft 

$<*&«-. è< . ;. . i .ri 

' Vàn^Swieten arait appelé auprès de lui comme professeur* 
de diftiqùe son ancien condisciple de ffaéir, 4^i 9 ll : dhestfùàlf 
â lui succéder. Né k LaHayé feri 1^04, dé Haên : étadfa *otr* 
BtfcrfiaaVeet revint ekertterlainétfecine dàussa vilte flatUé 
saris tessfer <f être en l'apport avec les Savants, et àrvec Van- 
Swieten eh* ^àrtfculier/të'éfaît unTinmmë Itfoiëàt', 'èritfèfidS-' 
daigto&ix des lbrmesdelapolRèsse,he podv^t'strpptirto \l 
contradiction , teflémerit plein de tfonftarite dtfbè ses asser- 
tions que l'éloge et le bMmé dé ses enflerais - llmpatien-' 
talent paiement.' h ne reijM*t*tt j quMinè ténlb «tftftrfUV 
«feAtH de Ifoerifaave. <W défauts étaient rachetés par ^e 
grandes qualités/ II remplissait ses devoirs arec uri àtèîe qttf 
ne #e démentait jamais*; une vaste érudition sèrvfepar une 
ntàntifai ' rmperttirfcaiftef Rendait Son enseîgnetnerit aussi*, 
varié qu'utHe. 11 avait le talent d'enflammer le ; zète «è iei 
élè^^s «et ? art <le nourrir cette âfdeèr: SpAtaf ptrcèfàrt sotë~ [ 
àâé àitdùàres , dit Stoil dans la' feTéfcrce de *ôn* ouvrage i Se** 
prfrtoipé* en médecine étaient 'ceux dont la Rbue s'est fl*t s 
lln^erprèleVIlcrojait â là puissance médita trice de la nature: 
Hfppoerale avec sa lucidité dans»le diagnostic et sa simp^crté 1 
dans le traitement fut toujours sort modèle. B hil sacrifiait 
même les doctrines de Boerbaave son maître; et en rntro^ 1 
duisant dans la clinique de Vienne là métfcodfe îrippoera-' 
tique pure r il accothpHèsaR tous les vmufcde Vafo J Êrwiî6ten. ,i 
Dé 8aen eut la gloire de renverser la superstftte*se pbty-' 
pharmacie qui était en vegue afle^s*, dans les maladies' 
aigttériLse bornait é l'emplctf de boftsorrs 'détoyttalëfr àvéB 
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prit de&praticiens d'alors la doctrine de* oçise* teUe qu'4i§<- 
Huerai* l'avait enseignée. ?ln« whr« de purg*tift ftd* 
v**»iti(s que eeseonteinperaîn*, U s'avait avee fltorvw 
cooire ceux que œ dernier agpjslait arae raton wfitf ^^r- 

çorurii qui nwrbos per aiw> .exf>çlkfi*& 

j Qanç sait comment epplfeuer l'^tiaati&n **«* JetneUe 
tt rçjeta toujours ri»o«ula*iap 4e la variole ; U iftwiroiib 
aptr* elle tous Je* argumert&ûnagMafato et fit **ndr* up 
édit par lequel elle était défendue dwMeus lus dteUfrlg <rt 
la variole, na régnait fias d'une manière épidtoiqu*. Noua 
en diroas autant de son aveuglement* défeudre $e**taw 
ces superstitieuses aux «oaeiei* et à J'iatorveqUon- do 
démon dans des désefcfee* de TéoMMumie. AU» «t'*n 
homme *t des calent rénaui aaua en souffrir, il orp m 
miracle» et quiconque ne Ifctt pus chorus: «et on. «éprit 
fortietwatfcéGL IL décrit npéme le* ayrtiptflinea 'du.la.pufr 
session du déman. et ae demande s? fe màdeiin ne doit pas 
éloigner les caractères magique*, les oa» les ratura fuîee 
Urouvetnt danafe voisinage du malade. 

• Cet bémme extraordinaire mourut le 5 septemfbre Î77tf ', 
quatre ans après Van-Swieteir, auquel 21 avait succédé dâfii 
la charge demédecm de l'impératrice. '. " • • -l 

Je passe sous silence l'histoire de plusieurs médecins dont 
les noms sont connus de quelques érudits seulement , et 
dont les travaux n'ont point.avancé la marche de la science. 
Àuenbrugger est le premier qui ait eu ridée dé percuter là 
poitrine, et dans les maladies des poumons : il s'occupa de 
ce sujet pendant sept ans , et au bout de ce temps il cher- 
cha à faire sentir l'importance de sa découverte. Dans le 
principe elle fut peu appréciée. Son mémoire avait parii 
en 1754, il fut traduit en 1770 par Rozier de la Chassagné 
dans son Manuel des pulmonîques. En 1808, Corvisart'en 
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itomift nne notfvetle traduction qui Rendit la méthode popu- 
laire parmi* les médecins français. Auenbrugger s'occupa 
aussi avec succès des maladies mentales et de la réforme 
des moyens déplorable* par lesquels on prétendait les p*êf- 
rlr. Nous avons déjà dit que Granlz avait été envoyée 
l'étranger par Van-Swieten. A Paris il suivit les leçons de 
Levret et Fozos , et à son retowr il professa et pratfqua<l'art 
des aecèaêhements avec le même succès que la botanique 
qtk'fl' enrichit d'une monographie de» OmbelKféres et des 
Crucifères , d'une Flore autrichienne et d'un Enckitidion 
, éêtakicum. On lui doit aussi des analyses d'eaux minérales. 
<3'est un des médecins qui ont le plus honoré l'école de 
'Viedne par l'universalité de leurs connaissances. 
J MMaussileprécurseurimmédialderhommequià le mieux 
compris l'alliaoee intime de la botanique avec la médecine. 
Gel homme fat 4e célèbre Stoerck. Élève dé Van&wiëton; il 
devint ensuite lé chef de clinique de de Haen; reçu doo 
leur en 175Ï , il entreprit deux ans après ses recherches 
Mirla grande ciguë {Conium maçuiàiurà), d'abord sur dès 
animaux f ensuite sur lui-même , et enfin sûr des malades. 
p& cpnfon^ait à cette époque sous le nom de squirrhe les 
tobjtrçjylçs suppurée, les ulcères à bords indurés et \ebql-> 
les. Stoerck publia viogt observations de guérisons d^ns 
des cas considérés comme désespérés par les médecins. De 
Haen fut le témoin jaloux de la sensation produite par les 
expériences de Stoerck ; malgré les remontrances amicales 
de Van-Swieten , il écrivit partout que les faits avancés par 
Stoerck étaient controuvés, que c'était une témérité, une 
hérésie damnable ( ausus horrendus , maledicta hœresis 7 Ale- 
tyophiJL élucid., p. 20} de donner ainsi de la ciguë à l'iq- 
^érieur, et il appela tous les partisans de Stoerck des em- 
poisonneurs [cicutarios). Il ne parlait plus d'autre chose 
dans ses leçons qui étaient une suite de diatribes contre la 
ciguë, au point que les élèves se plaignirent. 
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, Sfojpjrck se conduisit plus dignement ; t il poursuivit *es 
feckerçkes , réfuta ses adversaires, et le succès de sop mé- 
dicament fut tel que les pharmaciens de Vienne faisaient 
des envois considérables d'extrait de ciguë à l'étranger. 
, Après la çîguê , Stoerck s'occupa du Datura stramqniuvi 
et crut Revoir le conseiller dans l'aliénation jnentate; car, 
djisaitil, puisqu'il amène du trouble des idées chas des in- 
dividuj parfaitement sains de corps et d'esprit, il doit ren- 
dre la raison aux fous. On voit que rhomœopathie ne date 
pas d'hier ; elle est probablement une inspiration de Stoerck 
pendant . qu'il expérimentait sur lui-même les effets de la 
pomme .épineuse. 

' Ses expérience* sur là Jusptianu [Hyosciamus niger) sont 
peu concluantes. Celles qu'il a entreprises suir f aconit ont 
«ne plus grande valeur. L'espèce qu'il a choisie n'est pas, 
comme le croient la plupart des praticiens, VAamiuun na* 
pellus dbut nous faisoins usage en Hrarice ; c'est une espèce 
éHTérente toês-c ommune aux environ* de Vienëe, et quêtes 
botanistes ont noipnée, Actm'ttim Sêoerekianumpovqr rappe- 
ler qu'elle 1 a serti aux expériences de l'illustre nâttecta 3 
mitis ici il fe' est' aussi laissé entraîner beaucoup trop par 1* 
oenfiance dénuée de foute critique que l'on accordait dé 
son temp4 à. l'action des médicaments* Il reçontat eofeito 
les effets diurétiques du colchique ( Coickicw* iiuUuwudc ) 
qu^l donnait sous la forme d'oxymel ; enfin il étudia les 
propriétés du Diclàmn** alkuf, de l£ Ckmsah's eredaiel de 
\ Anémone puUàtitla ( Puisaril/a m'grictuu): 

La carrière de Stoerck fut aussi rapide que brillante ; il* 
jnoûrut en 18t)3 /premier médecin de la Coup et protomé- 
deciri de tond les états autrichiens, rtének fut tin de ses 
élèves. 'Son ouvrage sur les maladies de la peau , dètot ht 1 
classification a servi de modèle à celle de Wiftan, dénote un* 
esprit d'analyse et d'observation des |Hus remaïquableft, 

im.T. II. AwU. 8 
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Hdns : vôfci pârveétrs * l'époque tf* Fééele de Tléhne 
S'éleva au pins Mut dègfê #e splendeur; sou» 1* rtfeefiott 
é v tm ïrotnme supérieur penfètre à tons ses prédécesseurs! 
Stoll naquitle t2 octobre 1742 à Erzfrrgen, en St>cra&e. 9w* 
père était on pauvre élfiRrrgieft de Village. RdesHnaft. son 
Ms à lof succéder, et ne voulut pas lài donner lifré étfcicatïon 
pltrs soldée qnTÏ ne le jugeait nécessaire à Feiertfeed* 
sa modeste profession. La répugnance de Tentant pour hl 
petite chiftirgkf le décida à renvoyer an coHéipe des Jésuite** 
de Roitvreil. Ceux-ci apprécièrent les brillantes facilitée 
de leur élève et le décidèrent à entrer dans leur ordre/ 
{nalgré la volonté de son père. Il commença son noviciat 
en 17$1 et fni envoyé d'abord & Ugcietarit , poi* ooottie 
pcofrtiaur à fiait, dajw te tyaoi* Là il cbangB» le mad* 
d^truotio* ettonitaa l'atteqltoit dB»es<élèv*s veril* Ht* 
tésaui£*«tiemanée, ait Hea de m Akrnfecd leur frire Ura* 
dakp l&kMcpurgala deaidaasiqges. litiaa. Alors g** lui sw^ 
eiHa. ipiBB.d<aagli r in«li» fui lasserai sa patience , Me* 
1749 il f»Ua l'ordre desc Jésuites, *m* le*»*! il t'était 
pat eètoè par vocation, il se rendit dfafcèrd à Strasbourg 
pais 4 Yienpe où i* devint ua des auditeurs les plis asséina 
dadefineiu Après avoir reçu son diplota a de docteur, il se 
îonditi en Hongrie! Il 7 éladia ave* beaueotip de soin tee 
fiévMadu paya et fut aine^é. par F e&péiipbce à les dtettot 
guene» fièvres inianuatoiree. «i fièvres bilieuse*, éL'.k 
traiter ces dernières par l'énéliquac c'était renoncer au* 
doctrines de son mtftee de Haen , qui -rejetait la distinction 
qonune le njoyen. Afl&Ué lui-irçén^e d'une flév^ç interniit- 
tente rebelle, dans l'automne de 1774, il fut forcé de reve- 
nir à Vienne où il se consacra tout entier i la pratique dq 
U iqéderioe. En 1776 il fut nommé médecin ,de l'Uopital d^ 
l^a Trinité et sq voua eptiéreaueniârobservalipu du génje 
mé<liwL 4*4 ^ifléiptys. rtoWte*r Wfc »aHwHren»e^^n^ 
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laconiance éo publie, qui réclamait ses mm; la éA« 
bientôt de se* trava» rfoieetiaqnes atatyptffcf » pi 
pU» que làmoltiédesoft temps. Bientôt après, rhôpittd e*> 
StoU endigua* fat aopprijné , et jw* ssittf dala jaàè elirda 
sot confisèrês et dés heqtifeftt laimirta çii c a n saiH Mi a n fr 
l*mpe#eiar Jdseph? o» Me kriraocorda qu'une sàJtoieiéouset 
114s eèikaepui*oa*pafer ses ûMwtatkttHi fie»» iaJofUoes i 
et des chagrins domestiques abrégèrent sa vie , et il Mi sai 
ml le»» mai ffll r * rifea ée M abè. Se» Aphorisme» scfcit 
le meilleur de ses Mirage», ipeéasaïaorf Bymi publia' 
ses leçons sfts le* matadifcs chroniques » côirtmè il smtiti 
lui -.même fait eemmite» telles dr sou 
Qa». 

C*. M*Krmr« 



SOCIÉTÉS SAVANTES. 

INSTn** »B FffAliei*. 

ACADÉMIE DE» SCIENCES. 

(Mars 1839.) 

Du nerf facial et de ses rapports.— Rhmopl**titf,-*Etffett tttérlfceK* 
. ligues de l'air comprima— Parai jaie traitée par l'életifieité. . \ 

Les séances de l'Académie des sciences ont été pour la 
plupart consacrées à des objets étrangers aux science* mé- 
dicales. . ( 

Du nerf facial et de ses rapports, — Dan$ la séance du 4 mar?,> 
M. Bazin à lu un mémoire sur les fonctions et les rapports 
du nerf facial ; nous ne pouvons donner dans ce cahier l'a- 
nalyse de ce travail. 

Rhinoplastie. — M. Breschet présente un malade auquel il 

8. 
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aenfe? é feue tumeur cabcéceuse dupez de 1* grosseur d'un 
macaron qui s'étendait jusque dans les fosses nasale*. Pour 
cowbler celte perte , ce chirurgien à emprunté un lam- 
beau de la peau du front. De chaque côté une cicatrice lon- 
gitudinale assez peu profonde indique le lieu de la réunion. 
Le malade n'éprouve d'autre sensation, dans la partie opé- 
rée , qu'une «Joindre chaleur dans la portion de peau sur- 

. Effets thérapeutiques de f air comprimé. — M. F rancœur, at* 
teint* d'aphonje depuis six semaines , a' est soumis au t* aile- 
ment de M. Tabarié, qui consistée faire séjourner le malade 
dtias une petite chambre close de toute part , où l'on com- 
prime l'air à l'aide d'une pompe. Après la seconde séance f 
M. Francœur a parlé; à la troisième il put chanter une 
gamme ; à la onzième il parlait et chantait. A part un léger 
enrouement qu'il conserve , il jouit d'une bonne santé. La 
pression au manomètre était de 38 pouces de mercure* 

Cette observation est renvoyée à la Commission chargée 
d'examiner les travaux de M. Tabarié. 

Paralysie traitée par ^électricité. — M. Roux communique 
verbalement l'observation d'un malade atteint de paralysie 
des extrémités inférieures > consécutivement à une commo- 
tion de la moelle épiniére, qu'il a soumis â l'action de l'ap- 
pareil électrique de If. Nôéff de Francfort- sur-Mein. La ma- 
ladie qui dure depuis six mois avait résisté â plusieurs trai- 
tements , et notamment à l'emploi des moxas. Déjà une 
amélioration 1 Importante a été obtenue J>ar l'emploi del'è- 
lectricité; le malade ne ressent pas de brusques et violen- 
tes secousses; il n'éprouve d'autre sensation qu'une agita- 
tion continue plutôt douce que 1 douloureuse. 



j a.i* 
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ACADÉMIE ROYALE DE MÉDECINE. 

(Mars 1839). 

Empoisonnement par l'oiide blahé d'arsenic— Rétrécissements de 
r urètre. -*- Analyse dm lait. — Odontine de M. Pelletier. — Ra- 
mollissement et rupture de la symphyse pubienne chez les femmes 

. enceintes. — Empoisonnement par l'acide arséniefcx.^Dtscussioh 
entre MM. Orûla et Rognetta suc l'empoisonnement par l'acide 
arsénieux. — Pied bot congénital. — Juges du concours pour la 
chaire de thérapeutique et de matière médicale de la Faculté de 
médecine. — Traitement moral de la toîie. — Empoisonnement 
de Soufflurd. 

% - î 

SÉANCE DU 5 MARS. — Empoisonnement par Toxide blanc 
d'arsenic. — M. Orfila communique le fait suivant : 

Le 29 janvier dernier, au moment même où je lisais à 
l'Académie mon mémoire sur l'empoisonnement par l'acide 
ars£nieux, un homme s'empoisonnait en mangeant une 
grande quantité d'un ragoût dans lequel on avait fait entrer 
trois cuillerées (Toxide blanc d'arsenic^ qu'on avait pris pour 
de la farine. Le docteur Goqueret , jeune médecin distingué 
demeurant rue de Richelieu, 15, appelé peu dé temps 
après, trouva le malade en proie â des vomissements fré- 
quents qui ne cessèrent qu'au bout de quarante-huft heu- 
res , et qui s'étaient manifestés immédiatement après l'in- 
gestion du mets. L'abdomen n'était ni douloureux ni tendu ; 
: il n'y avait point dé déjections alvines. Les battements Ai 
cœuY, très-accélérés, étaient forts, tumultueux, irréguliers 
et douloureux. Le pouls trés-développé battait 110 fois par 
minute. M. Goqueret administra du sesqui-oxide de fer hy- 
draté à haute dose et fit appliquer des sangsues à ï'àbdo- 
me». .:.-.■•,' ; •• :* r 
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Je fus appelé en consultation cinq jours après (2 février). 
L'état du cœur , du pouls et de l'abdomen était le même ; 
mais le malade délirait, et tout faisait craindre une ménin- 
gite grave; les membres tfcoracîgues et abdominaux, sur- 
tout les premiers, étaient presque paralysés. Déjà deux sai- 
gnées locale? avaient été pratiquées et avaient chaque fois 
soulagé le malade. Je prescrivis une Carte saignée du feras , 
qui Hat immédiatement suivie d'une aa*étioralioa attable. 
On a ppli qu a de la glace sur la tête et on prescrivit des bois- 
sons adoucissantes et de la digitale pourprée. Le sang fut 
analysé) et j'y découvris de l'arsenic. 

. Le 19 février, le malade, à qui on avait encore appliqué 
des sangsues quelques jours auparavant, n'avait plus de dé- 
lire ; toutefois les autres accidents persistaient, quoique à un 
deg^é moindre : on le saipna de nouveau, et l'on put se con- 
vaincre que le sang fournissait encore de Tarsenic. Je savais 
que dçs théoriciens, qui n'ont jamais vu d'empoisonnement 
par l'arsenic, s'étaient élevés contre l'emploi de la saignée 
çue j'avais conseillée dans mon mémoire , et qu'ils avaient 
qualifié de bêtises ce que j'avais l'honneur de vous dire à cet 
égard; je n'attachai à ces déclamations que l'importance 
qu'elles méritent, et je préférai m'en rapporter A l'expé- 
rience, qui m'a constamment appris que lai saignée est 
particulièrement indiquée dans l'eppoisonnement dont il 
s'agit. 

pjef, i nws, le mtad* était sensiblement mieux ; il pou- 
vait remuer te* braf , tes *yant-br*s, les cuis*** et les jam- 
bes -, wM* U avait eûppre de la peine A fléchir les doigts : 
J'éW général port* î #p/r* qu'il guérira, mais je crains qu'il 
pe tppfpnr* peaftirt lopg^enips de 4a faiblesse daoj les 
ipimbr*?. 

Celte obiwvMioii^tiemiirqpable sous pfais d'un rapport. 
i° Il est vraiment extraordinaire qu'au bout de vingt-é*** 
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jour* le sang ait eMoce^jBenJfeumé une préparation arsépi^ 
jcote-; je Jiiure ce fait «us physiologistes qui admettent, e* 
général, 40e le s*ng sedébaMassepromptementdes mjjtft* 
m avec lesquelles il a été ««lé; à la vérité, dans i'espéce, 
l'acide arsénieux n'existait plus dpas le sang sous cet état» 
car il ne pouvait pas être; exUratt par l'eau; tout porte i 
croire qu'il s'était transformé eu ua eorps mj-sojable et ae 
combinant avec un 4e* principes du sang. Tom'ours est-il 
^ue je me suis assuré, en soumettant aux mentes opération 
chimiques qui m'avaient fait découvrir - le poison , le sang 
prévenant de deux saignées faites à des malades atteints de 
pneumonie, que ce liquide ne renfermait aucun, atome de 
jtoispe. J'ai déposé à l'Académie deux paquets cachetés , 
dont le contenu prouve jusqu'à l'évidence que je devais 
m'assuxer que le sang ae^ontieot pas d'arsenic 4 l'état nor- 
mal, 

% Elle fournit une nouvelle preuve 4e l'utilité de la sai- 
gnée dans les empoisonnements par les arséoiaux» 

3° Elle établit jusqu'à l'évidence que les accidents éprou- 
vés par le malade ont été uniquement occasionnés par la 
portion du poison qui a été absorbée, évidemment l'arse- 
nic a agi sur le cœur et sur le système nerveux, mode d'ac- 
tion que j'avais signalé dès l'année 1812, lors de la publica- 
tion de mon Traité des poisons. 



Rétrécissement de V urètre. — M* Sansou fait , au mm tfe 
M. Amossat et au sien, un rapport sur un travail adressé 
par M. Laserre, concernant un nouveau procédé pour gîiét- 
rie les rétrécissements de l'urètre. Ce travail se divise en 
trois parties. Dans la premier^ , l'auteur se livre à des con T 
sidérations générales sur les maladies de] urètre, en partir 
culier les rétrécissements, et examine les différents moyens 
qu'on a mis en usage pour les guérir. 11 critique les métho- 
des de la dilatation et de laeaûtérisaftien ; mais dan* cette cri- 
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tique, dit M. le rapporteur, l'auteur exagère singulièrement 
les inconvénients, et ne paraît pas au courant des perfec- 
tionnements que ces méthodes ont reçus dans ces dernières 
années. 11 paraît surtout ignorer que la dilatation qu'on pra- 
tique de nos jours n'est pas semblable à celle qu'on employait 
autrefois. On laissait autrefois les bougies , les sondes, en 
permanence. Gela entraînait des inconvénients , des irrita- 
tions, des phlogoses plus ou moins graves. De nos jours on 
ne pratique que la dilatation momentanée, c'est-à-dire, on 
introduit une bougie, une sonde, à travers le rétrécisse- 
ment, on la laisse quelques minutes , puis on en introduit 
une plus grosse le même jour ou le lendemain , et ainsi de 
suite, jusqu'à ce qu'on arrive aux sondes pleines, en cire oa 
de gomme élastique du plus gros calibre. L'expérience a 
prouvé que cette seule dilatation momentanée, mais répétée 
tous les jours avec les précautions d'usage et les adjuvants 
connus , suffit pour procurer la guérison. De la sorte , on 
n'empêche pas les malades de vaquer à leurs affaires, et on 
ne les expose à aucune espece d'accidents. Les reproches que 
M. Laserre adresse â la cautérisation n'ont pas plus dépor- 
tée que les piécédenls. 

Dans la seconde partie, Fauteur expose ce qu'il appelle sa 
méthode à lui. Elle consiste dans l'introduction successive 
des sondes de calibre progressif, â travers le rétrécissement, 
de manière £ le dilater complètement en Une seule séance ; 
le malade ne doit uriner qu'après la dernière sonde; alors 
le liquide sort en plein canal, et le malade est guéri. 

Dans la troisième partie, enfin, M. Laserre rapporte neuf 
observations qui doivent servir d'appui à la bonté du traite- 
ment qu'il propose; mais comme ; d'un côlé, ces faits sont 
sans détails et leurs résultats loin d'être concluant?; et que y 
de l'autre, le procédé de l'auteur n'est , au fond , que celui 
de la dilatation forcée déjà connu, la commission déclare 
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qu'elle n'a d'autre conclusion à prendre sot le travail ea 
question que de le déposer purement et simplement aux ar* 

cbives. (Adopté.) 

Analyse du lait.— M. Chevallier Ut le résumé d'un long tra- 
vail fait en commun avec M. Henry sur la composition chi- 
mique du lait d'âoesse et de vache. Ces Messieurs se sont 
contentés d'annoncer les résultats suivants, se réservant de 
publier plus tard leur travail en entier : 

1° Que les proportions des matières solides duiaii (caseum, 
beurre, etc.), sont variables selon le genre de nourriture 
qu'on donne à l'animal. En général, la nourriture humide a 
donné de plus fortes proportions de matières solides que la 
sèche; aussi le lait est-il meilleur, moins aqueux, dans le 
premier cas que dans le second. 

2* Que les conditions chimiques du lait sont variables, 
selon les conditions particulières de l'organisme, de santé ou 
de maladie, 

3° Que le changement de la composition du lait sous l'inr 
fluence des aliments divers exige dix jours dé temps avant 
de se déclarer; 

4* Que la fatigue et la marche rendent le lait plus aqueux. 

5" Que si Ton administre à des animaux-nourricescertàiDS 
médicaments par des doses répétées, ces substances se ren- 
contrent en partie dans le lait après un certain temps. Les 
sels de soude, de potassium, de zinc, defer, de bismuth que 
les deux expérimentateurs avaient administrés aux animaux 
ont été rencontrés dans le lait ; mais il n'en a pas été de même 
des sels mercuriels; ces derniers n'ont pu être retrouvés 
dans leurs analyses. M. Chevallier présume que cela tient 
aux petites doses des sels mercuriels qu'ils ont été obligés 
d'employer pour ne pas empoisonner les animaux dont ils se 
servaient; tandis que les autres substances ont été employées 
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dt w ès ft rt e s «««•* pendsntlan g 'te mp s. Trois dcjaMaranx 
qu'ils ont noonpis A leurs etpériences ayant succombé par 
saite des médicaments qu'ils leur avaient administrés , ils 
n'ont pas cru devoir conlinuer plus long* temps leurs essais 
avec les sels mercqriels. M. ChevallierTapptille, du reste, que 
lorsqu'il était interne à Phàpftal des vénériens, sous H. Cul- 
lerier oncle , il avait aussi analysé le lait de quelques fem- 
mes nourrices vérolées qu'on traitait par la liqueur de Yan- 
Swieten, et qu'il n'avait pu non plus y reconnaître la pré- 
sence du mercure; le même résultat négatif aété donné par 
l'analyse du lait des femmes qui étaient traitées par les fris- 
tiens mercmieles. 

MM. Moreau, Londe et Lagneau font observer que, de ce 
que les analyses chimiques n'ont pas encore fait découvrir 
la présence du mercure dans le lait des nourrices soumises 
à un traitement par ce métal, en ne peut pas eonctate çu'il 
ne s'y trouve pas en réalité; car on sait que les enftmte vé- 
roles traités par ce même lait guérissent de la sypfetlfc. 1/ 
est trés-proftable que l'analyse chimique te fera quelque 
Jour reconnaître. 

M. Martin Solon assure que des vaches qu'on a soumises 
aux frictions mereuriélles ont présenté du mercure dans leur 
lait. Contradictoirement à cette assertion, M. Chevallier 
donne lecture d'une lettre de if, Péligot relative à ce sujet. 
Ayant analysé le lait de plusieurs chèvres et ânesses aux- 
quelles il av^it pratiqué des frictions de pommade mercu- 
rielle» et administré par la bouche des sels mercuriels* M. Pé- 
Ugot n> pu constater la présence du mercure* 

Odontine de M. Pelletier. — Une interpellation de M* Des- 
portes adressée à M. Pelletier fait connaîtrez l'Académie 
une nouvelle préparation dentifrice» composée par le célè- 
bre autour 4e la découverte du sulfate dQ quinze, sur la 
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dem«*te 4e V* *e docteur ûudet , méd**i*faiiiMe **i»- 
gué , «t i laquelle on a donné le nom d'odooUne. 

C'e*tuae composition alcaiioetr^n emploi agréable,** gui 
est.deetiaée i combattue et à neutcafoer iepriacfem acide re- 
gardé généralement aujourd'hui comme la canbe aÉinaiieiie 
de la carie dentaire. Elle porte, comme toutes les découver- 
tes de cej. estimable pharmacien, le cachet d'une yérilaUp 
utilité. 

Sa ANC» DU lî. — RamoHùsement et rupture de la symphyse 
pubienne chez les femmes enceintes. — - M. Villeneuve fait un 
rapport sur plusieurs faite pratiques adressés é l'Académie 
par M. Lefèvre. Le plus remarquai** est relatif à un cas 4e 
rupture 4e 1a symphyse pubienne pendant l'application du 
forceps : il s'agit d'une jouée femme ehea laquelle M. Le- 
févrea appliqué cet instrument, d'après la méthode anglaise, 
vu les difficultés insurmontables q^'41 avait éprouvées, en 
agissant d'après le procédé ordinaire. Pendant les tractions 
avec cet instrument, il a entendu m craquement qui lui a 
annoncé la rupture de la sympbyse pubienne, et le forceps a 
lâché prise. Les os du pubis se sont écartés, mais la femme 
a fiai par guérir» 

M. Mereau fait remarquer que l'observation dont vient de 
parler le rapporteur est très-intértssante , et que, bien que 
rare, elle n'est pourtant pas la seule dans la science. 11 en a 
rapporté quelques exemples dans son traité des accouche- 
ments qui ont été le résultat , tantôt des manœuvres delà 
version, tantôt des seuls efforts naturels , tantôt enfin des 
tractions exercées avec le forceps. 

M. Gapuron fait observer que dans le cas dont il s'agît , 
le forceps a été appliquée l'anglaise, et que pendant l'effort 
de traction, l'instrument a lâché prise. Or, notez bien, dit-il, 
que p&r cq w>ie il'applfettte» les cuillers de l'instrument 
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se trou vent tournées sens dessus dessous, et elles ont dû frap- 
per par leurs bords contre la symphyse pubienne. Ne serait- 
il pas possible que la rupture en question eût été produite 
par eette espèce d'action immédiate des bords presque tran- 
chants de l'instrument ? 

M. Roux regrette que M. le rapporteur n'ait pas saisi celte 
occasion pour traiter é fond la question du ramollissement 
des ligaments de la symphyse chez la femme enceinte , et 
provoquer par-là une discussion qui aurait été utile pour 
la science. On se rappelle les luttes animées entre Baude- 
locque et Alphonse Leroy, concernant la symphyséotomie et 
l'opératiop césarienne, Baudelocque s'était déclaré telle- 
ment contraire à la première de ces opérations qu'il niait 
jusqu'au ramollissement des ligaments delà symphyse; et la 
mobilité des os du bassin durant la grossesse. A cette épo- 
que, dit M. Roux, je faisais des cours d'anatomie; j'eus à 
l'amphithéâtre, dans un court espace de temps , un certain 
nombre de cadavres de femmes nouvellement accouchées. 
Je fis préparer soigneusement les articulations pelviennes , 
les ligaments en étaient manifestement ramollis, et les os 
plus ou moins-mobiles 4 ce fait étant constant, on ne pouvait 
le regarder comme le résultat du hasard. J'en parlai doue à 
Baudelocque , je lui fis voir et toucher les pièces anatomi- 
ques, et pourtant il n'a pas été possible de le convaiocre et 
de lui faire avouer qu'il avait eu tort sur ce point. Comme 
l'erreur de Baudelocque pourrait être encore partagée par 
quelques accoucheurs, il serait utile que ceux de nos collè- 
gues de l'Académie qui s'occupent spécialement d'obstétri- 
que voulussent faire connaître leur opinion. Ne serait-il pas 
probable enfin d'attribuer la rupture de la symphyse au ra- 
mollissement exagéré des ligaments dont je viens déparier? 

M. Villeneuve : Le ramollissement dont vient de parler 
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M. Roux est un fait généralement admis ajourd'hui dans la 
science. 

M. Velpeau : La rupture de la symphyse du pubis chez la 
femme enceinte est un fait rare, il est vrai ; mais la science 
en possède un grand nombre d'exemples. M. Mofeau en a 
rapporté deux dans son ouvrage, j'en ai moi-même cité qua- 
tre ou cinq. J'ai eu une fois l'occasiçn de constater un cas de 
rupture de cette espèce, qui s'est opérée sous mes propres 
yeux et par les seuls efforts naturels de l'accouchement. 
J'avais été appelé auprès d'une femme en travail, déjà mère 
<Je quatre enfants; le bassin avait les dimensions ordinaires , 
l'enlànt se présentait bien , et les choses marchaient régu- 
lièrement, lorsque la femme a voulu se lever peur faire quel- 
ques pas; une forte douleur s'est déclarée pendant ce mou- 
vement , la femme a jeté un cri. perçant en même temps 
qu'elle a senti une sorte de craquement violent dans le bas- 
sin. Nous avons reconnu de suite .que la symphyse fr'éUiti 
rompue, et que les deux côtés du bassin étaient fort mobiles* 
L'accouchement s'est achevé pronpptemeut ; mais la femme 
est morte de péritonite. A l'autopsie, nous avons trpuVé les 
ligaments ioter-pubiens rompue et les surfaces osseuses éloi- 
gnées d'an pouce entre elle;». Cette rupture avait eu lieu 
sans aucune déchirure des parties nulles qui eoqvrent les 
deux faces du pel vis. 

D'un autre côté, rien n'est plus fréquent que de rencon- 
trer le ramollissement des ligaments de la symphyse sur des 
cadavres de femmes enceintes ou nouvellement accouchées. 
J'en ai rencontré pour mon compte plusieurs exemples , et 
j'ai vu également la mobilité des deux côtés du bassin chez 
des femmes enceintes ou en travail. On conçoit maintenant 
comment, chez, des femmes prédisposée» de. la sorte, il est 
possible qup les efforts opérés par le forceps déterminent» 
la rupture delà symphyse. 
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Ainsi* la qtieetion soulevée par M* JRouM ne* est ptas «ne 
aujourd'hui ; car tous les accoucheurs reconnaissent 1er trois 
inodes de lésion dout je vienfrde parler.; seulement > les uns 
veulent que le ramollissement existe cbea toutes les femme» 
enceintes; les autres chez quelques-unes. 

M* Gtfrdy s Je senrfstâdlé qu'on mît sur feeomflëdu for- 
oefs. testais* atoeidenfts fui m- fui appartiennent par piéei- 
sémçnt* Ayant été dont un temps chargé du seihrice des 
femmes en touche ârhopft*l Saint-Louis, je me suif Mtune 
idée fort a*antsgeuee de l'usage de rirt instrument Évidem- 
ment si> pendant les tractions qu'on fait avec le forceps , 
la symphyse se rompt, delà fient au volutoe trop edmiié~ 
rable de là tète, par rapport aux diamètres* du bâtai** On 
vient de voir effectivement que cette rupture peut avoir Heu 
par les seuls efforts de la parteritro» naturelle Je ne pense 
pas nota pfefcs que ce que Hf. Capuron rient de dire sait ap- 
ffiofcNe dans l'espèce; car les ligaments dé la symphyse 
sont tettemeutoésistsnts qu'il* ne sauraient être coupés par 
le* bords dèscmUera-de l'instrument Aiiisidbnc, l*fsfldent< 
vaeht de parler M. le rapporteur doit être rattaché à d'autres 
causes qn** la simple aetibn te forceps* Je doW ajouter, du 
resté, que d'après quelques expériences que j'ai faites a y a 
lesflMemps sur le csdav re, las liens pubiens lorsqu'ils sent 
coupés et les deux côtés du bassin écartés, tiet éeavtdment 
donne lieu à la rupture totale ou partielle des ligaments 
des articulations sacro*iliaquqs. Je dirai eqfin que l'accident 
dont il s'agit. n'est pas toujours martel» puisqu'on a ua 
grand nombre d'exemples de guérisoa, . 

M. Caperad : le reviens à ma première réflextor sur l'in- 
fiuence de raetèe» directe dm fi)rcep* sur les ligaments delà 
symphyse ; je trctave cette idée; (fautant plus probable que 
V opérateur a plqeé latfemmçselon (a méthodedngtaise, c'est- 
à-dire sur les genoux et les coude&f p$tr eauségudnkMftOTda 
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dés tëiltefs dto'ftateeps se trouvaient placé* eu ion* iintàm, 
satofr : atee leur portion proéminente tournée du eAté en» 
pubis.* rajoutera, pour répondre à ce qw'brt tient de dire* 
sfcr te raiaollfesem^et de* B&afflents, que toutes-lefrfete que» 
j'ai an l'Occasion* de m'en assurer par rauptdsf e, fal trente 
laffcitt^Hfrtiiage interpubien épaissi, mfrrpaé ra*oHt,*t 
les os jamais mobiles. r 

« If^ B ani Mo gi»; M. Bon» tint » prêter A BiH Mi riary e 
deaopfaSorts^yinfe aoqt pas titeenncles. BaMi*lactiien»*>st 
étoffé que contre l^abnft fu'en toUlaii fÉvadt so»ite»p*4e 
la sfBapbyséototoitaudétrM^ett 4e Vénération âla*nri«M6, : 
Us précepte* qu'il a tracé* an Mjptdaree» dquy* ofécattoas, 
sont enûoUe suivi» par tousklas «twueàeofa isoé^uies^ ef 
il n'a d'ailleurs pas nié. le ranottu^eoieBi^e^l&gamettt» do 
1» sy«pby&e> alns* qa'on peuftata oMtoîtompar felaa-. 
tiure de. son eatrage, Ce qtfila nié poa^iveawiDt jafc *vec 
Faisons c'eH que JaidlYîs)oa4s»JîganeQlS!t»le^puMeBa ou. 
lasytopbyséolomi^ etlécarte»fn4dei deufc ettéfrdu >a*- 
&jn puisse jamais wmctoô plua Jtoiln L'aotetlchev*n,U 0» 
sait mtaf aujoasd'iui que lursrjnfe eet écartemeot eaMste» 
par maladie ffatnaaohnniBpUst ptasi Oifficile «**> dans -1* 
caa centrais e. . - . 

M. ttorean : La tyorestfon que tient 4e soulever M* lUra* 
est' bien antérieure âfépoque d0Batiàe!6c<£ie , pnfcqoe du 1 
tempSMi'A. Paré on admettait déjà' la 1 ditiuctteta dtesosdvpu» 
bis durant l r accô\itfcémfetrt, opinion que ce grand cfrirurgten 
combattit d'abord par paroles et par éerif, ainsi qu'iile dit, etr 
qu'il a été ensuite obligé d'admettre aprM ladémouafrattoni 
qui lui a été faite eh public par'Jacquetf'tFAînfeofeeen lé" 
vffer 15TO', dans l'ampfcitMâlre deFêeoiëde eftirurgte. Je 
veut parler de oetle fertime qui a été pendu* dlk joui* apte» 
sert* accouchement» pour ave# fa** ï périr aw* eftfttat. Avant 
de procéder & la dissection , J. d'Ambois&tmtiet* Ja-cuisae 
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droite dii cadwre, et l'on aperçut diftlpMilemeat.que de ce 
ctfflé-lA l'ps pnbîs surpassait le niveau de l>ulre au : moips 
4'uu demi-pouce ; H y avait uq travers de-deigt d'intervalle 
d'un pqfris à l'autre ; les divers mouvement* qu'où fit faire 
à ces parties prouvèrent au doigt et à l'œil de tous les *pec- 
Uteum quo les symphyses sacro-i$Mj4ies étaient beaucoup 
plus lâches que dans l'état naturel. 

Reproduite au temps 4e Baédelocque , cette question est 
aujourd'hui résolve affirmativement par la généraMté des 
accoucheurs. J'ai non-àëulemeitt vu des ruptures de la sym- 
physe s'opérer sous mes propres yeux par les seuls efforts 
naturels de la part a ri tio fa, mais encore j'ai pu prédire quel* 
quefoisquela rupture aurait Heu si on appliquait le forceps. 
Une fois , entre autres, j 'a» assisté une femme sur laquelle 
une jeune sage4ëttime instruite a. voulu appliquer le forcées; 
je m'étais assuré que letassin était étroit et les os mobiles; 
j'ai dit que la symphyse se romprait ii on appliquait le for- 
ceps là chose n'a pasmabqoé ; la femfcie est morte. A l'au- 
topsie, les os étaient écartés de 18 lignes: Bâus d'autres cas, 
cet écartément a été de 12à 15 Hgoes, Une seule, parmi ces 
femme s que j'ai vues, a guéri ; les autres owtsoccombé. Der- 
mann en cite quatre exemples analogues, et, chose remar* 
qualité, dajtf tous les pays \p$ femmes euçein{es .qui offraient 
lu mobilité des os du jtpssjnonttWPHDpç par la mdjne phrase 
le sentiment qu'ejicséprquv*|ept> elles vous disealque le 
corps va leur passer à iïavti^ks jqLti^pi, Les /femmes que j'ai 
yi*es se spqt. servi de celle expre$4oa et celles observées 
POT.VhMWAop^le^^ se présepie, 

noi-sçulementla démarche est difficile et douloureuse, mais 
oteore raçeoucbeagtAnt.est fort pénible; car ie& forces auxi- 
liaires de l'utérus, tys muscles abdominaux, étant affaiblies 
par suite duma^u* 4e &*Ué du bassin, l'expulsion de l'en- 
fautesUoctpénibte, 
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M, Blandin : Ayant eu un grand nombre de fois l'occasioii 
de disséquer des cadavres dé femmes nouvellement accou- 
chées, j'ai pu constater la réalité du ramollissement des li- 
gaments des articulations pelviennes. Ce ramollissement est 
constant , il peut être regardé comme un état normal , et il 
dépend de la quantité trés-cobsidérable de sjnovie qui se 
séctète durant la grossesse dans ceîs articulations. 11 y a des 
cas où ce ramollissement devient tellement excessif que les 
ôs acquièrent de la mobilité, d'immobiles qu'ils étaient; alors 
le ramollissement constitue une véritable maladie! Cest, eh 
d'autres termes 1 , une véritable diastase des os du bassin , et 
je ne serais pas éloigné de croire que dans le cas dont a 
parlé M. le rapporteur, H y a eu plutôt diduotioh forcée par 
faction du forceps que véritable rupture. 

M. Deneux : J'ai plusieurs fois rencontré sur le cadavre le 
ramollissement des ligaments de la symphyse chez les nou- 
velles accouchées ; mais je n'ai pas Irouvé toujours gonflés 
ces ligaments ; quelquefois , au contraire , ils étaient fort 
amincis. J'ai également rencontré chez le vivant la mobilité 
des deux côtés du bassin. Je puis assurer que l'accouchement 
est fort difficile dans ces cas; je me souviens entre autres d'u ne 
femme chez laquelle j'ai été obligé de comprimer fortement 
avec mes mains les deux côtés du bassin , afin de rendre 
possible l'accouchement; n'ayant pu avoir à ma disposition 
une forte ceinture pour lui serrer le pelvis. La démarche chez 
ces femmes est fort pénible et douloureuse ; elles sont obli- 
gées de déplacer leur centre de gravité en s'accrotipissant 
presqtf à chaque pas. 

SÉANCES DU 19 ET BU 27. — Empoisonnement de Soujjlard 
par l'acide arsénieux. — Ai. Orfila obtient la parole pour mon- 
trer l'estomac de Soufflard. Ou peut réduire â trois opinions, 
dit-il, celles qui ont iti émises par les physiologistes relati- 

1839. T. II. Avril. 9 
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veinent * l'action 4e l'acide arsénieux : les uns ont pensé 
qu'il agissait comme corrosif et qu'il n'exerçait qu'une ae~ 
Uoa locale « d'autre* ont dit que ses effets toxiques étaient 
le résultat de son absorption et qu'il ne déterminait point 
l'inflammation des parties sur lesquelles il avait été appliqué; 
enfin » il en est , et je suis de ce nombre, qui croient que les 
symptôme* occasionnés par ce poison dépendent * la fois et 
de son absorption et de l'action locale qu'il exerce. En vé* 
rite, celle-ci est, en général, légère \ w, dans le plus grand 
nombre de eas on ne trouve dans le canal digestif qui a reçu 
Vaçide arsénieux qu'une inflammation peu intense et d'une 
petit» étendue, La mort deSoufflard confirme pleinement 
l'opinion que je m'étais formée sur l'action de l'acide arsé- 
nieux : il y aeu absorption et action locale, Voyei, Messieurs, 
combien est profonde l'altération de cet estomac ; dans près* 
que toute son étendue, vous remarques un nombre considé- 
rable de petites ecchymoses, placées les unes écOté des au- 
tres et formant des traînées longitudinales; chacune d'elles 
laisse suinter un sang rouge violet, dés qu'on la touche lé- 
gèrement avec le doigt ou avec un scalpel; plus loin a dans 
les environs du pylore» vous peuve? remarquer une plaque 
circulaire rouge, de deux pouces de diamètre environ , au 
centre de laquelle se trouve une sorte d'escbare gristyre, du 
volume d'une aveline, dure et comme tannée au centre, molle 
vers ses bords. Si Soufflai eût vécu quelques beures de 
plus, cette partie eût été probablement le siège d'une perfo- 
ration, J'avoue que je n'avais jamais vu, dfn* ma pratique, 
de pareils désordres locaux dans l'empoisonnement par l'a- 
cide arsénietfk; je ne puis les comparer qu'à ceux que l'on 
remarque sur un estomac qui est déposé au muséum de Hun- 
ier, et que j'ai étudié avec soin. Mats vous expliquerez ai- 
sément l'intensité de ces lésions en apprenant que Soufflard 
avait avalé2l6grains environ de substance vénéneuse. Vous 
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n'oublierez pas» Messieurs» l'état de cetestomacau naomout 
où vous vous occuperez delà question soulevée ^ar l'école ita- 
lienne, qui prétend combattre avec succès les effets (Je* poi- 
sons arsenicaux par les stimulants, etc. 

M* le président annonce à l'Académie que la commission 
nommée pour suivre les expériences de 11. Rognetta sur l'em- 
poisonnement par l'acide arséniem sera composée de 
MM. Ollivier d'Angers, Amussat, Bouillaud* Leçaou et 
Husson. 

Discussion, entre MM. Orfiïa et Rognetta sur Ï empoisonne- 
ment par t acide arsénieux. — M. Orflla, dans une* séance pré- 
cédente de l'Académie, a obtenu la parole et s'est élevé con- 
tre certains articles insérés contre lui dans la Lancette. 
Quelque insolite qu'il soit, a-t-il dit, d'occuper l'Acadé- 
mie d'articles injurieux et mensongers dirigés contre un 
de ses membres, je crois devoir entretenir l'assemblée d'un 
article inséré dans la Lancette > parce que je suis particuliè- 
rement intéressé à le faire, et surtout parce que si je ne re- 
levais pas les erreurs qu'il renferme , l'Académie pourrait 
m' accuser d'avoir voulu la mystifier. Je ne vous rappellerai 
pas. Messieurs, ce que j'ai dit dans la dernière séance sur 
l'individu qui a été empoisonné par l'acide arséniéux; je 
me bornerai à dire que l'auteur de l'article annonce avoir 
visité le malade, et tfêtre entretenu avec le docteur Coque- 
ret ; il ajoute avoir sous ses yeux les notes recueillies par ce 
médecin, et il déclare que j'ai altéré la vérité surdivers points. 
Je sais qu'effectivement il. Rognetta a vu le malade et a 
parié à M. Coqueret * mais j'affirme que les faits articulés 
par moi sont exacts et tels qu'ils ont été consignés dans le 
numéro du samedi 9 mars de la Gazette médictk* M. Coque* 
ret publiera l'observation détaillée, et l' Académie jugera de 
quel côté est la vérité. „ 

M. Rognetta déclare n'être point fauteur des articles de 

9. 
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la Lancette qui ont attaqué M. Orflla. Cependant il maintient 
les opinion» scientifiques énoncées dans ces articles ; il rap- 
pelle qu'il a naguère soutenu ces opinions dans la Gazeiêe 
médicale, et au sein de la Société médicale d'émulation. El- 
les tendent à établir, contrairement à l'opinion de M. Or- 
flla, 1° que l'action dynamique ou constitutionnelle de l'ar- 
senic, est de nature asthénique ou affaiblissante ; 2* que la 
saignée et autres remèdes antiphlogistiqucs agissent dans le 
sens même du poison ; 3° que les remèdes excitants, tels que 
les alcooliques, etc., diminuent constamment, ou dissipent 
les symptômes de l'intoxication. 

M. Rognetta, dans une lettre adressée à l'Académie, s'en- 
gage à démontrer la vérité de ces propositions à l'aide d'ex- 
périences sur les animaux et d'observations cliniques, et il 
demande qu'une commission soit nommée pour suivre ces ex- 
périences et rendre compte de ses recherches à l'Académie. 

Immédiatement après la lecture de cette lettre, M. le se- 
crétaire perpétuel en lit une de M. Orfila, qui transmet à 
l'Académie la réponse de M. le docteur Coqueret à diffé- 
rentes questions qui lui avaient été adressées par M. Or- 
fila. , 

Voici cette lettre : 

A MONSIEUR ORFILA , DOYEN DE LA FACULTÉ DE MEDECINE. 

Monsieur et très-bonoré confrère, 

.> Je m'empresse de répondre à la lettre dans laquelle vous 
me demandez ; 1° ce que je pense de l' exactitude des faits dont 
vous avez parlé à l'Académie, et qui se trou vent consignés 
dans la Gazette médicale un 9 courant; 2° si, dans le courant 
de la semaine dernière, un médecin, autre que M. Rognetta, 
est venu conférer avec moi sur l'empoisonnement dont il s'a- 
git, «t me demander & visiter l'individu. J'ai lu attentive- 
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ment l'article de la Gazette médicale, et je me plais à déclarer 
que les faits qui y sont énoncés sont conformes à ceux que. 
j'ai observés, et que je publierai prochainement dans le 
Journal des connaissances médico-chirurgicales. Un seul Symp- 
tôme (la douleur dans la région du cœur, que vous avez pu 
reconnaître dans les visites que vous avez faites sans 
moi ) , ne se trouve pas indiqué dans mes notes. Du reste , 
comme vous , j'ai observé des symptômes graves du côté 
du cerveau et de, l'appareil circulatoire, et j'ai pu reconnaî- 
tre l'efficacité des évacuations sanguines. 

Une erreur de date, sans importance, sur les jours de 
l'empoisonnement et de votre consultation , ne saurait être 
prise au sérieux. 

Je vous dirai, en réponse à la seconde question, que de- 
puis quinze jours M. Rognelta est le seul médecin que, dans 
l'intérêt de la science, j'ai conduit prés de notre malade, 
et a qui j'ai donné des détails circonstanciés. La polémique 
irritante qui en a été le résultat m'impose le devoir de don- 
ner les explications suivantes. 

M. Rognetta vint me demander (8 courant) quelques ren- 
seignements sur l'empoisonnement en question ; comme j'a- 
vais peu de temps à ma disposition, je l'autorisai, après une 
courte conversation, à visiter seul mon malade, lui promet- 
tant pour le lendemain soir des détails plus étendus. Nous eû- 
mes en effet une longue conversation , â la suite de laquelle 
nous convînmes de revoir le malade le lundi 11 , ce qui eut 
lieu. Le jour suivant, 12, la Gazette des Hôpitaux contenait, à 
ma grande surprise, un article qui exprime positivement le 
contraire du langage que j'ai tenu A M. Rognetta : ainsi, par 
exemple, j'ai soutenu â plusieurs reprises qu'il y avait eu 
violente réaction; a elle n'est plus que légère dans l'article 
cité; d dans tout le cours de la discussion , j'ai manifesté 
une opinion contraire â M. Rognetta; « dans la Gazette, je 
partage entièrement la sienne. x> 
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QtmtLB ora soit ma répugnance à prendre part A ee mal- 
heureux débat! je ne puis me dispenser, dans l'intérêt de la 
vérité , d'entrer en explication arec M. Rognetta, à qui je 
viens d'écrire pour lui rappeler ce qui s'est passé entre nous : 
au reste, la publication de mon observation, qu'il trouvera 
conforme aux détails que je lui ai donnés, achèvera, j'es- 
père, de mettre la vérité dans tout son jour* 

J'ai l'honneur d'être, Monsieur, avec la considération la 
plus distinguée, votre tout dévoué confrère, 

Signé : Coqubekt. 
Paria, ce 15 mars 1839. 

Après cette lettre, M. Orfila obtient la parole à l'occasion 
de la correspondance, et il s'exprime en ces termes : Je dois 
présenter quelques observations sur la lettre de M. Rog- 
netta. Je suis loin de m' opposer à la nomination de la corn* 
mission qu'il sollicite. Je n'ai jamais songé à me soustraire 
à la critique scientifique, et je serais le premier à appuyer 
des recherches qui auraient pour but d'éclairer la vérité. Si 
je me suis trompé, je m'empresserai de le reconnaître : jus- 
qu'ici cependant je n'ai aucun motif de croire qu'il en soit 
ainsi. Quant à l'assertion de M. Rognetta, qui déclare n'être 
point Tau leur des articles de la Lancette que j'ai signalés à 
l'Académie, elle pourra être juge elle-même de la vérité de 
cette déclaration. Voici quelques lignes d'un des articles en 
question : 

a Ce que nous avions prévu sur les véritables conditions 
du cas d'empoisonnement dont a parlé M. Orfila à l'Acadé- 
mie, et sur l'illusion probable de ce chimiste, se trouve au- 
jourd'hui parfaitement confirmé. Nous avons vu nous-mème 
le malade ; nous avons causé avec le jeune et consciencieux 
médecin qui l'a soigné, M. Coqueret; nous avons sous les 
yeux les notes qu'il nous a communiquées ; çt nous sommes 
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à même dé Corriger, sans craindre d'être démenti» les as- 
sertions et le jugement diniqHe de M. le doyen. * 

Or, il résulte de là lettre de M. Coqueret qae M. Rognetta 
est le seul médecin qu'il ait conduit près du malade, et avec 
lequel il en ait conféré; déplus, M. Coqueret déclare que, 
le lendemain du jour de sa conversation avec M. Rognetta ; 
la Lancette contenait, à sa grande surprise, un article qui ex* 
prime positivement le contraire du langage qu'il avait tenu 
â ce médecin. De ces divers rapprochements, je suis obligé 
de conclure que M. Rognetta a altéré sciemment la vérité à 
mon égard, à'égard de M. Coqueret, et â l'égard de l'Acadé- 
mie. J'appuie, du reste, avec empressement, la nomination 
d'une commission changée de suivre ses expériences. Cette 
proposition est mise aux voix et adoptée. 

Pied-Bot congénital. — M. Guérin adresse à l'Académie un 
travail intitulé : Mémoire sur les variétés du pied-bot congé* 
hital, considérées dans hors rapports avec la rétraction muscu* 
taire convutsive.*—Ce travail , dit l'auteur, fait suite au mé- 
moire que j'ai eu rbonneur de lire , il y a quelques mois , 
devant l'Académie, sur ïéttohgie générale du pied-bot congé- 
nital. 

Dans mon premier travail , j'avais signalé le fait de la ré- 
fraction musculaire convulsive comme la cause du pied-bot 
congénital. Dans le mémoire que j'ai l'honneur de soumet- 
tre aujourd'hui à son examen , j'ai poursuivi , dans les dif- 
férentes variétés connues du pied-bot, les conséquences du 
ftdt dont je m'étais borné â signaler l'influence générale. 

L'analyse à laquelle je me suis livré n'a pas eu seulement 
pour but et pour résultat de montrer que toutes les formes 
du pied-bot congénital ne sont que des produits de la rétrac- 
tion musculaire siégeanfVàns tels ou tels muscles, et de dé- 
terminer explicitement les muselés rétractés qui président â 
Information de chaque variété du pkkfcbot : eBe a encore eu 
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pour résultat de cqnduire A un système de traitement cbirur-. 
gical <ît mécanique plus en rapport avec l'étiologie de la dif- 
formité; elle m'a permis d'établir le double précepte sui- 
vant : tf Ne pas se borner ù diviser le teudon d'Achille, mai» 
diviser les tendons des muscles de la jambe et du pied. qui 
tiennent sous leur dépendance les différentes formes du 
pied-bot ; ne pas chercher à redresser le pied en masse après 
la division des tendons , mais employer des machines agis* 
sant spécialement en sens inverse des muscles rétractés. » 

Voici du reste lès conclusions (extueHes qui terminent 
mon mémoire : 

lo Toutes les formes ou variétés du pied-bot congénital 
sont le résultaide la rétraction musculaire, dont les éléments 
sont différemment distribués et combinés dans les muscles 
de la jambe et du pied; et les muscles rétractés dans cha- 
que variété du pied-bot sont ceux dont la contraction tem- 
poraire détermine dans le pied un mouvement physiologi- 
que correspondant ; d'où il résulte que tput pied-bot n'est 
que la forme ou l' exagération permanente de la forme d'un 
mouvement physiologique du pied. 

2° Toutes les variétés du pied-bot sont simple* ou composées: 
simples, quand elles sont exclusivement le résultat de la ré- 
traction des muscles qui président à la forme spéciale de la 
variété ; composées, quand à la rétraction de ces muscles se 
joint, mais à des degrés différents, celle de la plupart des au- 
tres muscles de la jambe et du pied; en sorte que lçs mêmes 
musc|cs peuvent être rétractés dans les différentes variétés 
du pied-bot, et que c'est autant à la .combinaison des degrés 
dCjla. rétraction, qu'à celle de son siège, que sont dues les 
oppositions ou caractères des variétés de ces difformités. 

3° Les formes t spéciales un pied équin sontlepcoduitdcla 
réaction desjumpçux-soléaires etdes fléchisseurs des ortei/s ; 
celles du va us , .de la rétraction des jambiers wtériepr 9* 
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postérieur; celles du valgus > de te rétraction defr pétroliers 
antérieur, et latéraux; celles du'/afc*,. de là rétraction du» 
jambier antérieur, des longs fléchisseurs des orteils et du 
péronier antérieur, avec paralysie complète ou incomplète 
des jumeaux et soléaire. Les formes de variétés dissocia- 
tion qui résultent de la combinaison de ces principales varié- 
tés entre elles sont le produit de la rétraction simultanée des 
mêmes muscles, auxquels il faut ajouter comme éléments de 
déformation accessoires ou complémentaires , la rétraction 
des courts extenseurs et des courts fléchisseurs des orteils, 
des adducteurs du gros et du petit orteil et de l'aponévrose 
plantaire; en un mot , de tous les muscles de lajambe et du 
pied. 

4° Le traitement chirurgical du pied-bot congénital doit 
comprendre la section des tendons des muscles don t la rétrac- 
tion décide de la forme pathologique du pied : contre l'élé- 
vation du talon, le tendon d'Achille; contre le renversement 
du pied sur son bord externe, le jambier antérieur; contre 
le renversement sur son bord interne, le péronier antérieur; 
contre l'adduction forcée du pied, le jambier postérieur ; 
contre son adduction, les péroniers latéraux; contre la cour- 
bure suivant son bord interne, l'adducteur du gros orteil; 
contre l'extention ou la flexion permanente des orteils , la 
section des tendons et des muscles correspondants; et fina- 
lement la section simultanée des tendons de ces muscles, sui- 
vant la simultanéité de la rétraction dans les. différentes 
combinaisons de forme que présente le pied-bol. 

5° Le traitement mécanique ou consécutif du pied-bot doit 
reposer sur les mêmes données ; c'est-à-dire employer des 
appareils dont les centres de mouvement répondent au cen- 
tre du mouvement des articulations déplacées, et dont les 
efforts agissent dans un sens directement opposé A l'action 
des muscles rétractés. 
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Je crois devoir faire remarquer en terminant qtf ë lei <HHfc 
elusioni qui précèdent font partie d'un paquet tacheté que 
J'ai déposé 4 rAeadémie au mois de juillet dernier. 

Juges duconcours pour la chaire de thérapeutique de la Faculté 
de médecine.— Le sort a désigné MM. Mérat, Émery, Guéneau 
de Mussy, Loiseleur Delôngchamps, Juges, et M. Cornac, 
suppléant. 



PRIX P*0*0s4 PAR LA SOCIETE DE MEDECINE DE PARIS. 

La Société de médecine de tariâ met au concours la 
question suivante: 

<r Quelles sont les maladies susceptibles de se communi- 
quer des animaux à rhorame? Quelles conditions sont né- 
cessaires pour que ces communications aient lieu? Quelles 
modifications éprouvent les maladies transmises? Quel- 
les sont les indications préservatrices ou curatives ? Quel 
parti la thérapeutique humaine peut-elle tirer de ces com- 
munications t » 

Un prix de 500 fr. sera décerné à Fauteur du mémoire 
couronné. 

Les mémoires devront être adressés ( franco ) avant te 
l w Janvier 1841, à M. le docteur Prus, secrétaire-général de 
la Société, fi la Salpètrière ou rue de l'Abbaye n° 12. 
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DU CHARLATANISME EN MEDECINE. 

Fecit indignatio versum. 
L'indignation m'a mis la plume à la main. 

Après que tant d'écrivains célèbres ont à l'envl combattu 
le charlatanisme avec les armes de la raison et du ridicule , 
n'est-ce point une témérité à nous d'aborder un tel sujet? 
ne semble-t-ilpas qu'on ait épuisé tout ce qu'il peut renfer- 
mer d'utile ou d'amusant? 

» Non... ce champ ne se peut tellement moissonner 
» Que les derniers venus n'y trouvent à glaner. 

D'ailleurs le charlatanisme, comme toutes les industries, 
a progressé avec le siècle. Quand il se cache sous le man- 
teau d'Esculape , il ne marche plus l'air grave, le canne à 
pomme d'or en main, le chef couvert de la perruque tradi- 
tionnelle. Rusé Protée, il change déforme selon les temps et 
les pays. Incapable de refleurir, comme la nature ou le 
génie, par des créations nouvelles , il se contente de rajeu- 
nir sous des noms modernes d'antiques impostures. 

Suivons-le dans ses métamorphoses successives; dépouil- 
lons-le de ses faux ajustements pour laisser voir à nu sa 
vieillesse stérile : mais gardons-nous d'imiter le vulgaire , 
qui confond, sur une simple apparence, des choses diverses 
ou même opposées , la foi.. . avec l'hypocrisie , l'art bienfai- 
sant du médecin avec l'ignoble trafic du charlatan. 

À cette fin, après avoir décrit les principales formes que 
le charlatanisme médical a revêtues de nos jours, j'exposerai 
les signes auxquels il est aisé de le reconnaître; je tracerai, 
les caractères qui distinguent essentiellement le médecin 
éclairé et consciencieux de l'imposteur habile et du médi- 
castre ignorant ; enfin J'indiquerai certaines mewiresqui me 
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semblent d'une nécessité absolue et urgente pour protéger 
les hommes simples et crédules contre les pièges tendus ou- 
vertement à leur bourse et à leur santé. 

§ I« r . — Charlatans scientifiques ou du haut parage. 

On est vraiment 'affligé de rencontrer dans cette catégorie 
des homme» qui eussent pu acquérir une honorable illustra- 
tion , s'ils n'avaient point quitté le sentie? long et pénible 
de l'étude P0ur se jeter dans la voie large et facQe du char- 
latanisme. Mais, puisqu'ils ont fait un criminel usage des ta- 
lents dont ils avaient été doués, et qu'ils ont su. parleurs so- 
phïsmes .non-seulement éviter la vindicte des lois, mais 
encore obtenir quelquefois une renommée éphémère, il est 
juste qu'on déverse sur eux la honte et la confusion , seul 
châtiment que la société puisse leur infliger. 

Essayons de renverser le piédestal que quelques-uns se 
sont élevé de leurs propres mains ; dévoilons leur fourberie 
aux yeux du monde : pour y parvenir, il est indispensable de 
remonter un peu dans les siècles passés , afin de montrer 
l'analogie qui existe entre les erreurs qui ont eu jadis de la 
vogue et celles qu'on s'efforce d'accrédilcr de nos jours. 

Tiiessale de Lydie. — A l'époque où vivait Thessalç , le 
méthodisme était en grande faveur parmi les médecins de 
liome. Ce système, un des plus simples qui aient été imagi- 
nés, réduisait toutes les indications thérapeutiques à deux : 
relâcher, quand il y avait excès de tension dans les tissus or- 
ganiques ; resserrer, quand il y avait du relâchement. Du 
reste, il dispensait de l'étude de l'analomie, de la physiolo- 
gie , en uu mol de toutes Iqs connaissances accessoires , et 
devait convenir parfaitement à une foule de médicastres 
dont l'instruction était trés-incomplèle et qui manquaient 
dii courage nécessaire pour la perfectionner (1). 

(I), De tout temps , la pratique de la médecine a été hérissée de 
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Tbessaledonl l'éducation avait été pfiisqne négligée, qui 
avait passé sa jeunesse au milieu d'ouvriers et de femmes 
adonnés aux soins les plus vils , ne manqua pas d'embrasser 
un tel système. Il y fit môme quelques modifications insigni- 
fiantes, puis se donnant les airs d'un réformateur, il écrivit 
ù. l'empereur Néron : « J'ai fondé une secte nouvelle, la souio 
véritable, aucun des. médecins qui m'ont précédé n'ayant 
rien trouvé d'utile ni pour la conservation de la santé, ni 
pour la guérison des maladies, » 

11 déclamait, dit Pline l'ancien, avec une. sorte de rage 
contre tout ce qu'il y avait eu de médecins avant lui. Il fut le 
premier qui se montra en public accompagné d'une suite 
nombreuse de disciples , composée de garçons boulangers , 
de cuisiniers, de cardeurs de laine, etc. , auxquels il pro- 
mettait d'enseigner la médecine en quelques leçons. 

Souple et rampant avec les personnes dont il voulait cap- 
ter la confiance, autant que dédaignent et grossier à l'égard 
des hommes de sa profession, s* affublant du titre ridicule de 
vainqueur des médecins, il sut en imposer à forte d'impu> 
dence et amassa une immense fortune. 

Jean de G addesden. — Vers la fin du quatorzième siècle, 
l'Angleterre était plongée dans les ténèbres de la barbarie, 
conséquence inévitable des longues souffrances de ce pays 

difficultés et de tâtonnements auxquels ne peuvent s'accommoder 
les esprits ardents , enthousiastes ou paresseux. De Jà sont nés une 
foule de systèmes qui tous ont pour objet de ramener l'art de gué- 
rir à un petit nombre de principes faciles à retenir et à mettre en 
pratique. Mais tous ces systèmes , loin d'offrir un tableau complet 
des éléments connus des maladies, n'envisagent qu'un seul ou 
quelques-uns de ces éléments, et basent sur ces idées restreintes 
les indications thérapeutiques. Au lieu d'agrandir le cercle de la 
science, ils tendent à le rapetisser et à changer en une routine 
aveugle l'exercice d'un art que l'intelligence ne doit pas cesser un 
instant de diriger. 
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mus la conquête des Normands. Jean de Gaddesden exploi ta 
avec une rare habileté une situation si déplorable. Il ne se 
donne pas la peine d'imaginer des systèmes ou des théorie», 
il affirme purement et simplement qu'il possède des remèdes 
infaillibles contre toutes sortes de maux; il en a même qui 
produisent des miracles. Plus l'état d'un malade est déses- 
péré , plus il se sent de joie d'en entreprendre la guérison. 
Jamais il ne doute du succès; mais il a soin de se faire bien 
payer et d'avance. 11 raconte avec jactance les sommes énor- 
mes qu'il a retirées d'une foule de compositions ridicules , 
entre autres d'une recette composée de trois grenouilles. 

Pour faire sa cour aux riches, aux nobles daines, il s'étu- 
die à inventer des médicaments très-chers dont elles seules 
puissent faire usage , i eause de leur prix élevé. Il en a de 
plus communs pour les pauvres. 

Ces basses adulations lui gagnaient la bienveillance des 
orgueilleux dominateurs de sa partie quine voulaient avoir 
rien de commun avec la race des vaincus. Ilôt bonne figure 
dans son temps, fut le premier médeein d'origine. anglaise 
employé A la cour , et occupa une chaire au collège d'Ox* 



Il voulut prouver qu'il était digne de la grande faveur 
dont il jouissait par la manière originale dont il traita le fils 
d'Henri I er , atteint de la petite vérole. Il ordonna avec toute 
la cérémonie convenable qu'on enveloppât le jeune prince 
dans de l'écarlate, que tout ee qui était autour du lit fût 
ronge, la tapisserie de la chambre rouge, les gens de service 
habillés de rouge, a Cela, dit-il, guérit si bien le malade qu'il 
ne lui resta pas une seule marque au visage. Cela , dirai-je 
â mon tour, prouve jusqu'à quel point le célèbre professeur 
d'Oxford comptait sur l'ignorante crédulité de ses audi- 
teurs. 

Pàràcelsb. —Au siècle de Paracelse, l'Europe présente 
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«M face nouvelle. De* découverte* inouïes avaient allumé 
4ans le* esprits une soif ardente de réforme*. L'impriment , 
le commerce , le navigation répandaient partout le menve* 
ment et la vie, Luther avait ébranlé Y Allemagne au brait de 
£6* hardie* innovation* . Pans renseignement médical , les 
éqrit* de* firecs, après avoir détrôné ceux des Arabes, 
étaient soumis à le*r tour A un examen sévère, et l'on osait 
révoquer en doute l'infaillibUté des oracles 4e Ces et de 
Peigajne. 

Au milieu de ces conjonctures, un homme audacieux, en* 
tbouaiast*, ne respectant aucune autorité, n'ayant foi qu'en 
lui-même, était éminemment propre A opérer mie révolution 
dans la médecine ; mais Paracel*e manquait des connaissan- 
ces qui sont le fruit de l'étude. Sa vie errante, ses habitudes 
(srapulenses lui Mirent le goût et la possibilité de les acqué- 
rir. U asaire lui-même qu'il n'a pas ouvert un livre depuis 
dix ans etque toute sabiMiothéque ne se eompose pas de six 
feuilles. 

Incapable par conséquent de rien fonder dans une science 
où l'expérience des siècles passés se lie à l'expérience du 
présent, s'efforça de substituer aux leçons lentes, mais sû- 
res, de l'observation attentive de la nature, les rêves d'une 
imagination en délire, les extravagances de l'astrologie et de 
Falchimie. Pour mieux se singulariser, il affecte un langage 
bizarre; emploie des mots inouïs, donne à ceux qui sont 
usuels une signification détournée, inexplicable; ainsi le 
mot anatomie ne signifie point dans ses livres description 
du corps humain ; mais il exprime une analogie idéale qu'il 
supposait exister entre nos organes et les corps célestes. 

a Le médecin, dit-il, doit connaître sur le bout du doigt 
jce qu'on appelle dans l'homme la queue du dragon , le bé- 
lier, l'axe polaire, etc. ; il doit èfre au fait de la correspon- 
dance qui régne entre le cœur et le soleil, le cerveau et la 
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lune, etc. » Pois il «Joute que tout ce qui arrive sur la (erre 
le répète Identiquement dans le ciel ; si quelqu'un mange 
un morceau de pain ici-bas , il le mange dé même dans la 
région des étoiles. 

• Il parle avec un souverain mépris des autres médecins , 
lies savants, du Pape, de Luther, et a coutume de dire que 
les poils dé sa barbe en savent plus que tontes les umversi- 
lés du monde. «r Si jamais il me prenait fantaisie 'de réfor- 
mer, s'écriait-il, je commencerais par envoyer à l'école tout 
ce troupeau, a - 

. Son impudence ne connaît point de bornes ; il se vante de 
posséder la quintessence , la teinture des philosophes^ l'or 
potable, au moyen de quoi, dit-il ; on est en ; état de guérir 
tous les maux imaginables. Il assure que le secret de cette 
admirable composition lui a été révélé dans une lettre qui 
lui fut adressée des enfers par Gatien, et prétend avoir eu 
un entretien avec Avicenne sur le même sujet dans le vesti- 
bule des lieux ténébreux. 

La promesse qu'il ne cessait, de faire â ses disciples de leur 
communiquer la recette dé son fameux remède , en retint 
quelques-uns auprès de lui ; mais ils se plaignent qu'il ne 
leur tint jamais parole. Enfin cet homme qui affichait la pré- 
tention de guérir toutes les maladies, et de prolonger la vie 
indéfiniment, mourut jeune, sans avoir pu se débarrasser de 
la goutte et des rhumatismes qui le tourmentaient depuis des 
années. 

Mesmee. — ^Paraeelse avait dit dans son langage obscur ; 
« Le génie astral de l'homme, c'est Gabalis de qui la science 
cabalistique tire son nom , c'est encore l'aimant au moyen 
du quel on peut opérer des miracles. » 
s Mesmer donnant un tour scientifique â ce galtmathias, 
soutint qu'il existe un fluide subtil, remplissant tout l'es- 
pace , s' insinuant dans tous les corps animés et inanimés. 



Digitized by 



Google 



DU CHARLATA!t!Slè WT MÉDECINE. U& 

te toëdecte, fttait-fl, qùfcsart manier es fluide est en état ûë 
guérir fes màfa*te»!esipltfs ttbtiies. Bnéîàut pastftDtaàdtr 
il **estoerprétettdart être câpkbfe de «ri£ér *e puissant mo- 
dificateur, 11 possédait ce privilège à «è*e if toventfon; mai* 
» a soihûé nous avertir qull èsf tièS corps vivants «dément 
^firaetâîreé *soninflirèiMîe; <jue leur présédce seule <ta rien-' 
f t'alite les effets. Ce sottt, ajouté îé rtisê thaumaturge, lés to-' 
érédcriès et Jegftialvef liants. ,| - : »- ' , i ; '•.. j 

Il parait que lé médecin dis tienne rencontra 'dans stoi 
pays beaucoup de cèstjorps réfractai rés à son flùfde, et qù'im 
jportWltncrtdtilité jusqu'à le taxer* ff imposture, c#qni le 
dëtertiiin* à quitter son ingrate patrie et à porter cbe*1'ë-* 
thtagèr sa préciedsë découverte. ' . ii 

^ Je ne Retracerai pas la conduite équivoque qu'il tint daps' 
la capiïaie delà France; à quoi bon î tout le mopàe connaît' 
cela. Je n'insisterai que sur un fait incontestable : Mesmer 
refusa une rente viagère de 30,660 frV avec quantité d'au- 
tres brillants avantages qu'un ministre' lui offrit de la p^rt 
du roi/Louis XVI , à condition qu'il enseignerait ses procé- 
dés à trois commissaires nommés par le gouvernement. IÏ 
s'indignait qu'on lui imposât âes conditions, qu'on eût Vair' 
de révoquer en doute la réaïité désa déc6uverte;ii iriait? 
à l'injustice, â ïa persécution et fit mine Àe quitter la fcrance ;* 
ifiHfs ses fîdéles croyants le dé terminèrent^ prolonger tin peu 
son séjour au-roilieu^d'eux raoyetuMUrt — a Tirtnan hihUl J^ 
tWMW éeas; qui lut Ait remise, «mfcjfKigtar *te s» paU au- 
cun engagement. Pouvait-on jamais fciyer trop «fer un «v 
touement pareil au sien ! 11 Ait seùslfelc à Cette préàve dd 
confiance, et consentit à distribuer encore queïqué temps 1 
lès trésors dé sa doctrine â ses fervents héophVles. >u ' ; • 

.M* «mi qufcil IrM^t.pQAtimSRrtiol^M WWMafc?, 
Qu'esta /tieveiiti <*u» ; teM«g.mrttog»;43|HMft etiupwtef ata, 
qu'ils l'expérimentent «»**— '^ jq, mwÉurnî jftfgiaUiq L_ 

1839. T. H. 4m/. jq 
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^uf, tfn4^ et kft plp» étitofets 4*se* «arifetyM ; « C*M 
g#.çû«»«Mwpfe <tfw*U*»toi«wt ^«w», en 4<*i#»t 
plus tue, c^x.gHiVigiwMO]!^ 4y^ iw tel ayw* trot 

qP^W*W»iW*: ': ■', 

guéri par son moyen une aveugla flp wfytMWi; SM^ 

g^t^( o^sc^^ dauw *njetit flofta dqt.&ateGpi^i^eSi 
tamK S°ft ¥W? ot^c, ç^aiwi} j»ajf *a mm fapétfpw* 
que nul n'est prophète dans $«* Ifffflmi BWi ftwcrn^l^pç^ 
d'aller à, Paris, ce rendez-vous de quiconque porte un nom 
célèbre ou désire en acquérir. Des journaux, goldéç pour 
embouçber la trompette, annoncèrent d'avance la venue du 
gran<J réformateur, quj ajjjDortaify 4 lès en croire, la ffuéri- 
spn à tpu^ l^es'pialades de France. r / f ' 

Lé mot incurable était rayé du vocabulaire, des apôtre^ 
de la Nouvelle doctrine ; leur maître ne se lasse pas fie ré- 
peter gu'en suivant çep principe?, on est sûr d'obtenir (}ans 
tous leç cas uhe guérison douce . certaine et rapide ; d'ail- 
leurs sa péthoaVn'a rien de Rebutant : les tisanes, les dro- 

' i, ■ ' > H • TTT M W\K l M x •••• ' • ■ ' ' " • .. • — T r-TTt—t 



ci ) titan «an nfai émukdmmt* anéflonfcsy tun^ynitt. 
nwi'wPtffftl 4a *eçfct|*|*f s*r. fe W£n4+a**f W#*l t «f .fM i* 

ijp'.il çjn ?8^ narini eux pi pe sont pas ipopis retojninanijablf a par > 
leur science que par leur probité médicale. Je n'ignore .pas qu'il est. 
sorti des charlatans' de toutes les écoles , et que toutes aussi comp- 
tent éai setiNteéw HenoMrfMV Lé Téf##ote dfc^harfcttmiafte ne 
dnat paU» Wrt&ï&wL^ **!**** , tnate aw àadWkUaa. Ctat wi 1* 



ci 
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gpes, le* spngsues, tout l'attirai} çffirajrqnt de l'ancienne mé- 
decine en sont baaois* 

Va joli qpffiret, cpntenant de tout petits flacons fui ne rejfc 
ferment que rsswicf spirituelle de substances médicinales* 
Wilà de queiçe compose l'appardlpbartnaceutfquq d uak^ 
mœopathe. QueUppàil Catien une naétliode si béoîgn* 
est attrayante l Je jn'étonne «ue tout ce que Perte renferme 
#e femmes nerveuses, d'bjpecondriaque^d'iûcuiabte^ne 
soit paa acequm au-devant du nouveau sauveur- 

^ Que risquerait- on , $t M. Hahnemann , en se eoqfor* 
mant à mes prescriptions et mettant ep Ufage dé? Ici prineqie 
les fafifài doses qpeJBreçwniMnde? ?e*t-ii rien armer 
de pkec^ue de leA vaille p^d^reaufua biea (1)2 * 
-. l'avpue, moi aussi, ftfil n'y a pas grand danger à tenter, 
cet essai dans les maladies qui nous laissent tout letpmps 
d'agir 4 notre aise ; ipais dans les affections aiguës, et toutes 
?esfois qu'il importe de>se décider pcompteoient»n'; aurait? 
|1 pasun grave inconvénient à faire l'essai des remèdes iner- ; 
tes! Ne>risque-t-ojnpas de laisser le mal empirer, et de mau-. 
quer peut-être la seule occasion, favorable de sauver le ma- 
lade? 

. Sans daigner arrêter sa pensée 4 cette bagatelle * le fon- 
dateur de l'bemceopatbie débute par déclarer qu'il a trouvé 
la véritable et unique, loi des guérisons : il compare sa deçtfii^eu 
avec une modestie qui fait l'admiration de ses présentes,, 
à la divinité bonne et sage r à la lumière éternelle* (pu oïl jour fixé 
par les décrets de la sainte providence, apparaît vive et inextin- 
guible, pour le souci du. genre knmain (2). 

« Si je, ne savais, s'écrie4-Uplus loin t que je suis gao* ce 

(1) Traité des maladies chroniques T U t, préface de Fauteur, 

(2) introduction de Vorganou v tradition *e V» BrtUNMtV» Yef« 
fi note qui est au bas de la p. 1 . 

10. 
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fronde pour rae perfectionner autant qu'il est en moi et faire 
aux autres tout le bien que mes facultés me permettent d'ac* 
complir , Je m'estimerais maladroit de lancer dans le do- 
maine public , avant ma mort , un art en possession duquel 
j'étais seul, et dont il ne tenait par conséquent qu'à moi de 
Recueillir les avantages, en le dissimulant (i). » 
' Honneur donp à M. Hahnemann, qui n'aura pas, comme 
Paraeelse > emporté son secret dans la tombe ! Grâce â son 
désintéressement pieux, nous connaissons l'art de dévelop- 
per la fbree spirituelle des médicaments, autrement dit, nous 
éavons extraire la quintessence. 

' Voici comment oh opère : prenez un globule impercepti- 
ble de sel marin, de celui qu'on sert tous les jours avec pro- 
fusion sur votre table. Faites-le dissoudre dans un verre 
d'eau pure, en donnant dix coups énergiques de haut en 
fcas, ni plus ni moins que dix : ce nombre est sacramentel. 
Prenez une seule goutte «le cette solution et mettez-la dans 
un second verre d'eau pure, favorisez le mélange au moyen 
de dix coups appliqués de la même manière que ci~des9us. 
fin réitérant cette cérémonie jusqu'à dix fois, vous obtien- 
drez une altération suffisante du globule primitif; mais , si 
vôufe répétiez la même opération un plus grand nombre de 
fois, alors votre atome de sel marin acquerrait une énergie 
incalculable, d'après cet axiome fondamental de l'homœo- 
palhie, Que, plus on atténue une substance médicinale, plus sa 
riârtù immatérielle se dégage et développe a" activité (2). 
* Hahnemann rapporte un grand nombre d'exemples de 
celte activité étonnante des doses infiniment petites; en. 
Voici uii entre autres : « Un maniaque en proie à des angois- 



. (\yTrdilédes hîaP. ehnon., préface de Fauteur. 

(2)Organon, § 311, trad. de M. Brumiow. Yoyez encore le traité 
sdr l'efficacité de» felite* doses, qui est à la fiu du même volume, p. 

387. - : '. - • -■ 4 - 
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ses horribles, était tenté de^s'arracUerla vie , lorsqu'on lui 
fit respirer un atome depoudcç d'or h^mœopatWque. aus- 
sitôt son humeur redevint gaie ; il, recouvra la.rafcon çt la 
santé (1). ,d , 

. Cette poudre n'était sans doute ? ulre chose que l'pr pçta- 
Me de Paracelse et de £gaoarelle avec lequel ces dpu* 
grands hommes produisaient des merveilles, et dont MAf . les 
jhomœopalhes auront retrouvé la formule. Malien vprtyde 
la 1q| des semblables, ce grand pivot de l' homœopathjjç , si 
un individu Won portant Ravisait de flairer un atonie de.lp 
même poudre, il courrait risque dç tomber dajp,nnéltt;|ftf - 
reil à celui de ce maniaque. • ! . 

. Gomment» me dim-vpijs , concilier Tastura&ce qu'on a 
donnée plus haut touchant l'innocuité des remèdes homcoq- 
pathiques avec ce que voua rac^pter maintenant deleqr. ef- 
frayante énergie? M. Habnemanu vous répondra qm çefci 
ne peut embarrasser qu' un. laïque ; et moi * continuant »a 14- 
;$he d'historien fidèle, je yais vous rapporter un second 
exemple de cette prétendueiactivilfé. , . •. ,, 

.. Je chojais A dessein la camomille, substaaoe presque i&or te 
•et dont certaines personnes font otage gohwç di* tbç. Si 
•quelqu'un prend un. atome homceopatbique do cette sub- 
stance, il éprouvera, au dire de MAL les JbwmœQDftthes, lus 
symptômes suivants : 

a Vertige en partant, au boni da setae bnujcp; . , \, 

d Vertige, après avoir pris son café ; 

d Tempe gauchg gonflée et douloureuse , au bçift dq six 
heures; • . ,. , . , 

. • » Prurit rongeant 4 la peau du front; n . « „ f » 

' d Tiraillement dans le lobe de l'o*eil*e droite ; ■ ■ • . u 
- jd Lèvre inférieure femhte"dahs le mïlied ; ■.-•:/. 



(i) Voir U. traité déjà ailé. a» Mfficaeil^ides pelles d0se*ha0iœo- 
pathique?, p. 370. \rVuit.-. i . .'.•% 
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* Dêitr de manger de la chouctoMe ente ; 

» Grande aYerston pour le Vent ; 
' » Scrupules de conscience ft tonte occasion ; 

» Peau du front ridée au-dessus du nez ; etc., etc. » 

Je tous fais grâce de la tofte de celte Este qui n'occupe 
<pas moins de vingt-cinq pages în-6°, de fourrage dé H: Hafc- 
nemanu (1). 

bans son premier volume , cet auteur répète mainte et 
mainte fefis qu'a sa doctrine s'appuie exclusivement Mr<*es 
ifoits, des expériences de la plus parfaite exactitude. Il raillé 
Mb théoriciens qui bâtissent de* systèmes d'après des idées 
spéculatives. Puis, dans un autre endroit, il atoflë qu'il h*î 
serait difficile de citer atienn fait , aucune expérience côn- 
ehtante en faveur de rbomceûpatfaie (%). 

M. Hafanemanh était-il réefiementéveiUé tomqu'il dictait 
'étt étrange aveu qui renverse son système par la Base ? On 
est en dftft de Mre cette question , quand on a ta lès cinq 
tferniers Volâmes de son œuvre, ils ne contiennent d'bn beat 
à l'autre, qu'une énumération fastidieuse de symptômes afr- 
eutdes dont j'ai offert tout é l'hefete un échantillon. Figurez- 
vous un «atâlegnfe dé libraire on l'alroauach parisien avec 
ses interminables litanies d'adresses. Jamais écrivain ne 
mit la patience dû lecteur à une aussi rude épreuve (a). 

MM. les homœopathes qui ne voient danitee altéifetfteoa 
de la santé que des lésions immatérielles 4'un pefiieipe spU 



' (0 Traité de la tttatière médkâle, t. ri* J>. S, 6: 

(2) Voici ses propres paroles : « Il est difficile d'exaucer te t*u 
que beaucoup de personnes trient adressé tié. mettre sois. l£s yeux 
du public quei4«*t exetopb» de tfu4rf#fns l*m|**p*ifetqueai et l'on 
y parviendrait quel* lecteur n'ejv retirerait pas npf grauc^e uti- 
lité. » Traite de matière médicale, t. i, p. 4 18. 

(§)Sur«vl0d (pages ^ Moôsoulceattaorces àceUeéaumération.. 
risum teneatis? -; t 
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spirituelles, eux enfla, qui aperçoivent i'«^ferif«riftfc ;*|l 
raient bien dû en laisser paraître an pea dans leurs écrits (I). 
' Quoiqtllefi **,' ilftftlIttMtaf qàe towlW itoÀdesqui 
wy^^lt&gpàfp *oMredçY<*i<? 4e4fiur réUfttytnaipit 
i dès remèdes feoiiuiwpaU4âp*« fie ^ reyisiM, idfre Wf 
tou^Jes inédçcips 0es siècles, j^ség pt i^^^u^'J^»» 
qiû poirent J'fiywiw? «éùip<ïe :f antUfr çtjmlm^fk 
^^r^>a^9l^l^,s^te^?oir[^ , ,. , t . , 

On s'étonnerait que dejWeiUf*,^^^ 
feair w$tyae erityit pwmi. les tpywte*, ( rt -Vo» «Ufiflivit 
au'iU^t^ d'opinjo* si fyiïff^wtp wi<M tapir* t 0@f 
pvUsaps.JLe grand sacf et dçs«harl^tai^B f$j^çcfp*,opi 7 
*isle 4 répéter et.répéter çpcorç gji'ita. fqèrjssent Jpqtç? Jfl? 
w^dtes^çeJteç iptoe qtiijpfft réputées le* pjp* typjr^lq^ 
Ils peuvent ensuite débiter tentes les bUfpv^ea,^ feqr 
passent p$r Ja tê$#t I^'liolW»!^ qui ^uffi^^ vpit> n'epfcnd 
qn'upe chose, la prpptesse d'une^uér^Q^cerUiiie, ïrow^ 
4i* «t Yingt iois> il. tfep. reste JW woiqs^ oqssibft *j:UM|- 
*i.Q* . j . ■ . ....... ...... j. "....: -..- 1 

ppmpne va Metpfe.pgiopptnt «ne féyéJaUw w>uve%#i 
Wop4ep)é^ 9 jeashiiiUrqns; ....... i: , . ;[l 

;, V;n wc^ opt ptti ^t *q su^ 
fraiw^; niais cftpfolez-ryoiw; if , . , % . . , ( , „„ ♦, r 
Siypps à çonypiJfci u» jrçu d'or p^bfo, *i) ^W?.4P 
l*poqftM'or Jipipat^lqiWTQW j^^ 
ltf<#,;eli]Ne*I ywsaw<^silei^p#rl^ f c^^raf- 

ronnant à dessein ditf^eobseufltéproro^ , , . '.......p 

5i KQjjp avez aptyUçniié on* {dafe.danf f^QJre.4? la 

TCZFT 



j[lj Ôrganon, $>|, 54, 56, 56, 57, 59, §2 et quantité An|ref^ 
1 (i) ïntroductiQn ,'pi 58, traductibn de Braimôw/ ' J ' r 



b 



Digitized by 



Google 






- Le* nommes floift H a été question dans le J>ara&tapfaë 
'pticèàkkk n'ont tfas renoncé à tonte pudeur, la honte est 
encore pour eux un châtiment ; mais ceux dont nous àllonj 
fforis occuper sont fnàeViSiblêè à Ce pbnre de fwihe. i\i iâceepi 
tent rolontiers l'infante do métier qu'ils exercent ; pourvu 
q^lls Échappent à la piinftton ïé^alef. } * ; "« ] '"• * 
J Comme Ils Choisissent leurs dupes parmi tés hommes qui 
manquent du lôistfr ou de l'instruction néc&saifc'pbUrd&! 
cerner leur fourôetfe , c'esH la législation , ; c'ési aux ]goo> 
Verncmehts de Venir au ôècoursdé dette partie intéressante 
■et si nombreuse dé fa copulation , qui offre une jlrdiè ïateilé 
but imposteurs do foute espèce. ' ' ""'" ; '' '"' ,: '• "' 

1 dn né saut-ait se faire une 1 idée des artifices innombrable* 
que cette catégorie de charlatans met en usage pour attirer 
ht* msHâdes; H èh est qui , industriel* 1 ambulants, parcou- 
rent les villes et les campagnes , rassemblant la populace 
^ttti fcon de là trompette ou duthmbotir, et débitent 'en plein 
*vèht, anc'pfrhiïssfon i Vûs i tiulùHt#i, : \èùr4'p^ leur* 

élixirs. D'autres se bornent à ûné localité $îxxè oii moins 
^erfuSte ; il n'jf a pas éë quartier, pas dé hé dans ï*af ifc'qui 
n'ait son médicastre, son guérisseur saris diplôme, dont les 
coinmicVes facohtcnf Vhis ïnervoilles. Ceux qui exercent 
éétte indhifetHk' sont deSouvrfeirs paresseux /flÀivVb'gries 1 , 
dès tourtikânes 1 décrépites , des iàtfgantéé , ànîmauV para- 
riteVqui tanènt tnfatài se 'nourrît 'db' la substance autrui 
que de gagner leur vie 'par : iintî:avatl , hoiinetc' > . >> * ; '" ,:: i ' i 
1 ] ïl y en ii qui Rattachent à guérir ume seule espèce de ma- 
ladies. Ils ont un remède" "infaillible contré tolitê~ espèce 
d'hy dropisies , où contfë . ïa ^pû(te j Qji les dajtn; s , f ou , etc. 
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D.'agt*e* 4**ii)pat 4,1'inspf ction dça urine* toutes les iacon*; 
modilés dont un bojmme est atteint , oe qui émerveille beau- 
coup les consultants; qui ne remarquent pas qu'on leujç 
répète sous d'autres termes ce qu'ils ont dit eux-mêmes, 
Ou en voit qui s'éclairent aux inspirations d'une $omuam T 
bjuje , espèce de pjtboo jsse dont ils interprètent les oracle^ 
ambigus. 

, Un grand nombre exploite les maladies secrètes. Cest 
um? branche de commerce q/4 rapporte beaucoup, aux char- 
latans. Quelques-uqs , sous le nom dé rabonteurs > remet- 
tent le$ luxations > les fractures , pansent les plaies et leç 
douleurs. Dieu sait comme ils arrangent les malheureux qu| 
seèvrent entre içif^ mains! Sous prétexte de remettre un 
wembre qui n'est ni. démis , ni ronyju, iU Iripoteut le n^ 
Ue«t , lui font souffrir le martyre, afin d'ay.oir sujet d'exiger 
ifclui une plus forte récompense. 

plusieurs de ces industriels, assax bien acbajand^, s'ad- 
joignent uainMecia, qui ; moyeanant une prime* couvre 
de son diplôme leurs enauneUes manœuvres. Il existe dai>s 
Ppijfs un fofrdon^icr 941 alloue un salaire quotidien à un 
docteur et à un apothicaire* pour qu'iU prennent sous lçur 
responsabilité, l'un ses prescriptions, 1^'autre sa {>ouli- 

il n'est pas extraordinaire de. voir des médecins ? et qui 
plus est même des Académies, dont la clienletle n'allait pas, 
'au gré de leur impatience, rejetefc' loin d'eux toute dignité 
médicale pour' se faire "marchands d'brviétan. CeuX-ci otot 
coutume de prendre un brevet qui h er leur coûté que la peine 
'de Te demander èrt hc^uittaht les droits du fisc. 11 n ; est pas 
nécessaire qu'ils aient inventé ou perfectionné la moindre 
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îles choses ; ft itîfltt ^tffls topent <itt«M^ éftfcHêè'teiii 
tftiet<iue vieux formulaire. l*ès tort i temfè tf tiH fl pHVÉ«#è 
Qu'ils ont fcayè, Os peuvent inonda laftancé et PéfraHger 
de leurs produits , tapisser les mari Àe leuta àflWhés -, TiftW^ 
jtfîMes Journaux de leurs arinonfces , tnèihfit ttnpùfcêmétit 
ftanfe leurs prbfcpeètuS.QnerflÙs chSlàtoW t&êërit I rèiSt'i 
on place dans la salle d'attente quelque compère qui fatbfotfe 
aux arrivai** combien là bonite ^bdnde.flh tak sWtidtmer 
ati Vetoin un équipage à te fcorte, ce qui est tt'taï ttéti-ltoft 
ton. Vbilâ fiarqûëîè sefei^s un Met... /trti të.l..,*h «fc;:î 
et cbnsors ont élevëen peo dé temps des IbHnnH ftcàitilM'- 



' ï*àfesodS tapldeiiienlsifr béux qui adressent nh îhëtniiffe 
à l'Académie , afin d'avoir occasion dHmpHtner dans fcurfe 
i>r&&peéiûs qu'bd rapport à été fait Sur teui décoùv&té, 
alors qu'il n'en a pas été dft un mot , ou Ça'tm n'en a parlé 
qu'en termes défavorables. Leur effronterie n'est pas plus 
grande que celle db ces philanthropes qui biffent fcé donnék- 
dès consultations gratuités ou qnl s'engagent à «accepter 
tfhëriôrairëB -qu'après la guérisoh Y Aai* qui iehdent èk 
attendant leurs dnogtie* au poi<h de l'or. ' 

Enhri je ine tais sur une infinité d'autres supercheries 
dont, le simple dénombre ment tiendrait autant de place que 
ïefc listes symptômatiquès cfes homœopathes. " 

. , JUfuentècJes de* charlatans, disent certaines personne*?, 
^r^njt^ j>éanmpias dçs guériras,. — U faut, bien qu'il eu 
4/^1 4ipsi j . j$q$ , qçla >, cfwqœnt pourraiejijt-ili* # faire, fies 
dupes? Mais si M médecin, qui joint à de longue^ éttjdçs, 
J'^gérjenpe, l'aU^on,, est.epçorq .Sfcyet:A. Verçfur * q^fp 
penser d'un charlatan qui , n'ayant rien de plus en vue que 
d'écouler sa marchandise , la prescrit â tout propos 3âns 
ébsôAëû , e^îahie taème à un comtois la «hkrg^ «6 v la dis- 
tribuer en son absence? ; '° •' 
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DU CHÀRLÀTÀttSÈfi CM MÉDECINE. iok 

liais , àjoute-t-on , si les drogues de ce dernier sont inof- 
fcnsives , quel inconvénient f à-t-il d'en permettre le débita 
— Celrfi de perdre tin temps précieux et décaisser le mal 
empirer ; -celui de souffrir qu'un imposteur vende à des prix 
exorbitants des substances viles en falsifiant leurs nom*.' 
D'ailleurs , il s'en faut de beaucoup : que leà charlatans 
n'emploient que des substances inertes, là plupart de leurs 
remèdes sont, au contraire , très-actifs. 

Si les tribunaux ne retentissent pas plus Souvent des 
plaintes de leurs innombrables victimes, C'est que celîes-ci 
craignant d'être obligées de révéler des Infirmités cachées 1 , 
ou de s'exposer au ridicule, ou enfin retenues par d'autres 
considérations, demandent rarement justice aux magistrats. 
N'a-t-on pas vu une famille' opulente , désirant étouffer un 
procès de ce £enre, offrir 20,000 f. à deux hommes, soi-disant 
médecins, qui avaient l'itnpudeur d'en démander 400,000? 

g III. — Réflexion* générales. ' 

Écoutez parler les hommes : ils convienne; tous 4*oit 
santé est le plus précieux des biens de pe monde. Regardez- 
les agir ; la plupart se conduisent pomme s'il n'y avait rierç 
de plus vil à leurs jeux. Ils confient *u premier venu ]* 
conservation de ce trésor, saps informations préalables ojj 
sur les renseignements les plus. Yflgu.es. Cette insouciance 
condamnable explique seule la facilité qu,e <fes médjcpstrflSf 
des charlatans , des nommes repris dç, justice |rouvept4 
s'introduire dans les famées, et h papier, leur, conèan^e. 
pendant un laps de temps. v 

. Voici à quels signes op peut reconnaître ces^çppfjaniqs ç 

1° Le jnédecin qui se respecte ne |>iâme jamais flevapt u n 
malade la conduite de son prédécesseur , â moins qu'il p'jf 
reconnaisse ( chose infiniment rare ) des indices d'une in- 
tention èoujfcWe: ,! ' #,; ; "'"" '" ïï l ,J ' ' ' l 
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t. . .. > 

. Dans to^te autre circonstance, c'est une. déloyauté d'ac- 
cuser un confrère absent, à qui tout moyen de justification 
est interdit. Quand l'expérience journalière démontre que 
les maladies sont sujettes à des changements fréquents, 
qui vous garantit que celle qui se présente aujourd'hui 
sous tel aspect n'a pas changé de forme? Savez-vouss» 
Votre prédécesseur n'aurait pas lui-môme modifié le Irai* 
tement, s'il eût continué de soigner le malade ? D'ailleurs f 
à quoi bon exciter dans le cœur de l'homme que vous vou- 
lez guérir la haine et la défiance , passions tristes qui ne 
peuvent que lui nuire et retarder votre succès? 

Mais l'ignorant et le charlatan s'imaginent donner une 
haute idée de leur savoir, en critiquant tout ce que d'au- 
tres ont fait: il est visible que l'intérêt de leur client n'est 
pas ce qui les touche. 

2° Hippocrate dit que le. médecin ne doit jamais assurer 
positivement que tel remède guérira, parce qu'une; foule 
de circonstances imprévues et souvent inappréciables peu- 
vent contrarier les effets d'une médication et faire dégéné- 
rer «me maladie. 

Ainsi tout individu qui, dans des annonces, des prospectus 
bu des livres , se vanté de guérir toutes les maladies ou seu- 
lement une classe de maladies, au moyen de tel ou tel trai- 
tement, n'entend rien en médecine, ou fait du Charlatanisme/ 

3° Celui-là est encore un charlatan qui contraint ses ma- 
lades à se pourvoir tous â une même pharmacie , en se ser- 
vant, pour désigner les substances et les quantités, dé 
noms ou de signés connus seulement des employés de cette 
officine; car.il est évident que cet homme obtient une re- 
mise sur les ventes qu'il procure. 11 cumule, contrairement 
'aûiïôis, les bénéfices de la pharmacie avec ceux de la mé- 
decine. ' ' 

Je suis bien loin d'avoir énoncé tous les ç^gc^ér^ j q^i 



Digitized by 



Google 



DU CHARLATANISME EN MÉDECINE. 1 5*T 

distinguent le vrai médecin dii charlatan ; mais je m'en tiens 
à ceux-là , parce Qu'ils m'ont paru les pltis communs et le 
plàs à la portée de toutes les intelligences. 

Voyons maintenant quelles sont les mesures législatives 
qu'on doit réclamer avec le plus d'urgence , pour protéger 
la santé publique et principalement celle des classes infé- 
rieures contre les abus du charlatanisme : 

1° La loi du 19 ventôse an XI punit d'une amende de mille 
francs tout individu qui se qualifie indûment de docteur, et 
de cinq cents francs celui qui usurpe, le titre d'officier de 
santé : mais elle se tait à l'égaré des personnes qui exercent la 
médecine sans s'attribuer aucune qualification (I). 

Ne pourrait-on pas remplir cette lacune en faisant revivre 
le paragraphe suivant d'un édit de Louis XIV, de l'ai* 1707? 
a XXVI. Nul ne pourra, sous. quelque prétexte que cç 
d soit, exercer la médecine, ni donner aucun remède, 
d même gratuitement, dans les villes et bourgs de pqtce 
» royaume r s'il n'a obtenu le degré de licencié dans quel- 
d qu'une des Facultés de médecine qui y sont établies, à 
d peine de cinq cents livres d'amende. » ; . , 

2° On a senti depuis long-temps la nécessité de séparer 
l'exercice de la médecine de celui de la pharmacie , aflq de 
prévenir des erreurs et des crimes trop faciles , tyrsque lç 
même individu ordonne et fournit les médicaments. Cepen- 
dant cette séparation ne saurait être efficace et complète 
qu'en y joignant l'interdiction absolue de la vente des re- 
mèdes socrets. 

L'urgence d'une, telle prohibition n'a pas besoin d'être 
démontrée, aujourd'hui que l'on connaît par expérience 

(1) Ces personnes ne sont passibles que de peines de» «Mplè po- 
lice. — Arrêt de la Cour de cassation 4u 18 mars 1824; arrêt de la 
Cour royale de Paris du 18 avril 1828. Voir l'ouvrage. d(jà cHé 4s 
M. Trébuche!, p. 431. 
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l'inanité de tous ces arcanes fameux , qui » aprèp avoir joui 
4' une célébrité plus ou moins étendue » sont tombés dans 
l'oubli, du moment où leur composition a été divulguée. Pas 
un seul n'a enrichi la thérapeutique d'un moyen précieux 
de guérison ; ils eussent tous été perdus que l'humanité 
n'aurait rîen à regretter; tandis que le charlatanisme serait 
privé d'une de ses ressources les plus fécondes. 

En troisième lieu, une mesure des plus opportunes et qui 
Semble réunir l'universalité des suffrages, consisterait à ins- 
tituer dans ctiaque département^un conseil ou jury médical 
chargé spécialement de la surveillance des délits qui se 
commettent dans l'exercice de la médecine et de la phar- 
macie. Ce conseil, avec l'aide des médecins et des pharma- 
ciens honorables de chaque localité, serait bientôt au fait 
de toutes les manœuvres des charlatans. Il pourrait trans- 
mettre à l'autorité des documents précieux , tant pour la 
eonfectibn des lois et règlements sur celte matière que pour 
la répression des délits. 

"Enfin, une telle création serait déjà i)n bienfait par elle- 
même; car elle inspirerait une crainte salutaire à ces flibus- 
tiers de la médecine ; et, si elle ne parvenait à purger la 
Société de leur fléau , ce qui est impossible, elle les oblige- 
rait du tnoins â se cacher dans l'ombre d'où jamais ils n'au- 
raient dû sortir (1). 

V. Renouàw^D. M. 



(1) Je pourrai» citer un grand nombre d'autorités à Pappui de 
\ apà*i<m^ nMÛ| ià me mftta , je peut, de rappeler le fait sui- 
vait ; L'asaeciatàon 4*i 4octeurs-naéo>cm* <fePa#is, comporte d'en- 
viron quatre cents membres 9 sous la présidence de M. Orfila, a 
oaac l i s— < par un vate «na*ime, dans Rassemblée générale de jan- 
■niet 18*9, use proposilianqui etasacre le principe d'une institution 
4* ce geai*. 
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Traité d< V affection cqlcvkuse > ou Recherches sur la formation f * 
les caractères physique* et chimiques » le$ causes ,. les signes et 
tes. effietê patfeoiegiquee 4e la pierre et de la gravelle, auivi d'un 

, eseai staiiôiqueaur 1* ipajadiei par lu docteur Civtaia, — 1 vol.. 

..in-qclavOp 

,fl| f Qviele peureuèta\*c activité leçeanpiéinent de ses travaux, 
aur le* meJaoUas ùe« voies géuito-urieaires* Chaque année voit pa- 
raître un velem sur cette «téreasenie partie de noire arfi peut avoua 
à rendre compte auiourd'Uni du troisième. C'est à la foi» 1* pkiei 
considérable et lu pfet* important» puisqu'il a. Uait à l'histoire étio- 
logiquc, mm>éMf>fpq/** et païUèia^eedesjcaJeua*, 14 ae trouvent 
enfin cenaignéV Je*, fameux documenta, atatistiqujaa qui ont. <m 
l'objet de du^uMmue ai animées», et en apparence ai contradictoires 
a» sein de. ^cadéjnie d*& science»; et de l'Aeede*aie 4a médecine^ 
Celle aleAjaisque, nous le disons pe# antieif&tiee, est une oeuvre de, 
patience,»: un modèle; do cet eapeit do reefeeaches oui ne, recule de<-, 
vant aucune^ftcnUd. file ne pouvait Ateetoft* que per un nomma? 
qui a consacré sa vie entière à la snécialiti qu'il àltw^ M. Qviftle< 
eej, U fantatidNrfk doué d'une ténacité revenue] nou*aénwena beau- 
coup, .quand le peeeé retrace à noire mémoire, ton* lesiobslaciee qu'il 
a eu a augmenter pour ten*er unq pratique nouvelle,, Jfo effet, le 
cnlèbr« litfcojrteuf. » en dam le.pnuoipe à cc*jn*ttae> fcf rfsjstan*. 
ces incroyables de la part des célébrités chirurgicales dp temps,, 
soit à l'Académie dea science, aoit k VAca4doiie deTne^ecM*. Croit 
raU-on*par exemple» one.ee f^reni.d e ^ maM a e ^tîcknaetdeaaslron^'- 
mes» qui privent contre dea médecins et de*, chirurgien*, <céjèbres )u 
défense d'une des plus belles découverte* de la chirurgie , française, , 
Maintenant que ktithetritie a pris ran* parmi les parties les mieux, 
établies de la science médicale» on m peut que prendre en pitidees 
triatea conflits de l'amour rptepre et de ^intérêt personnel, où le sa- 
lut dei'nemanjté ae trouve rabaissé au nivenudes intérêts les plu» 
vulgaire* de. ta vie de ce monde. 

Ce.voMime de M. Civiateest» coaajnq.Jet deux précédents, rédigé, 
dans un esprit de sévérité* et d'après une. méthode rigoareiase qui, 
le feront rechercher dea esprit» sages et des bons praticiens» L'an-, 
teur a au encadrer dans une suite de tableaux, les laits sur lesquels», 
il s'appuie pour tirer des conclusions finales. .Ce. traité ven&rjne 
ceaUinement.laplua.rinàe collection qui exista en, ce genre» c'est. 
en même temps le plue complet qui ait paru sur, J'aifcctjen calcu*,* 
leose. JW» Civiale, après avoir rassembla la plupart des faits ancien* 
que possédait la science* lésa rapprWhéadeaobaexvatian^noniyeUea., 
ejue sa pratique- et celle, 4^ chirurgiens modernes lui ont permjs,. 
de réunir. Il a au U.rer dé celle énorme, quantité d'observation* {s'e}-,; 
levant à plus de six mille) des aperçus nouveaux qui contredisent 
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bcaucoup'd'sVaWtt» géa^emtort aimfett gtfr Je firautiioa et les 
causes des concrétions urinai res. 

L'histoire de la pierre vésiéate laissait encore plusieurs questions 
jusqu'à présent insolubles ; M. Ci via le en a abordé quelques-unes 
aVec -une réserve qUt fait à la fois honneur à la rectitude de son jtA 
Cernent et i la sagacité de son esprit. L'auteur se garde bien d'en- 
gager l'avenir, n'ont personne ne peut borner l'immense horhon. 
Cette sage éireonspectidn de » part d'un nommé si expérimenté met en 
quelque sorte en état de suspicion certaines théories au moins fort 
légères, prématurément déduites d'expériences faites sur les ani- 
maux vivattts/et'qui ont servi de base à ta thérapeutique de quel- 
ques affections caleoieuses. Nous n'avons guère meilleure opinion 
des vertus lithontriprtqnesdes eaux m mers les vantées dans ces der- 
iiièYS flimp*) et auxquelles M. Giviafe n'accorde aucune confiance. •' 

- «Qftskrt S la distribution des matières, le livre de- Ml Civialé est di-' 
v*isë en Huit diacres. Le premier est cjonsaeré ù. ^histoire chimi- 
que dtes cogéré ttous urina ires, matière' fort 1 é*teA4ue, si Ken consi-' 
éère les objets qui la Composent >dans l'OtfVrage^oi nous occupe , ; 
maris qui n'oâVe d'utile-, ainsi que le remarque l'auteur» que l'analy aè- 
des calculs. Comme lui, nous faisoufebon marché tafcéttaftionsde» 1 
chiintetes^édeeins de tous les tempe, qui ont expliqué' par le jeu' 
de* affinités la formation des calcul* , et ont cru trouve*** fond Utf 
leurs creusets te lattasblvairtde la pierre. - ••«••♦ ' •• s> 

-'Dlnsleeeeond'et le troisième chapitre* ', on trouve dés apercés' 
intéressants sur l'origine > le mode de développement et ta structure- 
des concrétion* tfHfts#es ; cette partie de leur hittèrre, assefc néçli- 
gée juWk^ se tretfve présentée dans l'ouvra&e dé' M. Ctriale sous 
un point de v"ee nouveau'; elle ports de fortes atteintes a l'ancienne » 
théorie *é* calculs- qui consistait aies représenter comme «les ag- 
glomération* successives de molêcnies, eomparahles à- celles des- 
cri staox plongés dans une dissolution satine. Le quatrième chapitre- 
renferme Fetpositlon des caractères physiques des ealCuts. Tout ce 
qui a rapport au volume, au nombre, à la configuration, à la cousis* 
t*Hce\ H'iaeôttleutjàrodenr, I ht saveur de ces corns étranger*, a été 
pour M/ Civtèle l'occasion de rassembler les* faits le» 'plus remarqua* 1 
bfes sue le sujêtvGes faits nes^tpastous'égatt^rnriiilnortants sans' 
doute; maU il en est quelques-uns, qui, 1 sahs OBJet aujourd'hui', pour^' 
rontun jour servit au 'progrès 'dé l'art touchant rudeetion Cateu- 
léuse. Les lésions organniHes' qui résultent' de li présence descateoJs' 
dansas voies urin aires, % diagnostic de ces lésions et celui di* la 
pierre en (larticulier , l'exposition des -caiiées prédisposâmes et dé» 
terminatrfes de la'lithro.e, et i fin les documenta sratistûftieB recueil-; 
lis depuis lOtig-tetflps par M. Civiule, composent le reste de l'oit*' 
vraçe. Cette dernière partie surtout renferme de nombreuses recher- 
ches faites dans presque toutes les parties de l'Europe, et qui serviront' 
à redîner beaucoup oyopintons» émises au sujet de fafiVetîon calcul 
leose. Elle forme un complément précieux qui vient naturellement 1 
à l'appui des diverses assertion* -disséminées dans le corps du livre. 
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j; ; '.î«. ;, i ,/. J t...'. ..JA» ; .;•.;; ...li t • jiil»- ï ;î: .•)•.; 

iM^bÉylLL^ ; dÀNDBAs/llOllAT ET GUmOUKT^Ï).' 

t *••• ' •'* * ' '" •'• • • « .:.#'«.. ,^ i . • u. . [ 

. (fiapi^tofardéolaiiu^ '" 

- Pèaûtoe n ignoré que;, de loull» puaens 9 iFacidç 9isé* 
nitex «M celai que le désespoir et le crime Aurftoat eatploteo* 
le plus feéqeefiesent ; jusque dans**» dcr e ia r p itèaqps: . loulost 
leirestoaroes de fctraîédebifieofeneura ieénèa*» ftèsimp*Â« 
■■les én-peéseDee ( des. souffmees etifle ilsi mrlojuLissù-' 

- f l) : Ce* reckereliefcenr Été frites t feecatftn 4kme efctérVaiiS*- 
d'empoisonnement par l'acide mentais triiflé par le perèiide lltffctî 
hydraté, observation Km 11* Société 4e mé dec ine d* département 
À» laSéinê par M. le docteur Detilte, Yttn de «et membre. Celte' 
Communication a donné (feu à «ne longue discussion qui a démontré 
Itf nécessité, !• de miéu* étudier «ne subttérieé encore à *pe* prè» 
ibcOnirte, qitant^ son action , de la plupart des médecins '; 2* de 
formuler sou mode île préparation et d'aJttinktajtton ; 3° depréci-' 

1889.T.ll.jrei.' il 
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162 t CUWpjE fe NttfOIN*. ( 

vaient inévitablement l'ingestion de quelques grains de cet 
acide ; sulfures alcalinç ^ qciàf «l}{bydrique, eau de chaux, 
lait, tannins, vomitifs, boissons délayantes, traitement anti- 
phlo gis tiquc , ^nfift tout tt qu'on avait tenté avec quelque 
apparence de raison avait échoué, lorsque en Allemagne 
M. Bunsen* propos*, d'après éae théorie chiftîftjûe, le per- 
oxide de fer hydraté humid*t-sa théorie ayant obtenu une 
sorte de coiffirywftM» foft*, te ypé^cJ^aUflPf auxquelles 
il se livra avec M. Berthold , le bruit se répandit bientôt 
parmi les hommes de science* 4jue l'on possédait enfin un 
contre-poison de l'arsenic. Aussitôt des expériences furent 
tentées dans fe même sens.par dés chimistes et par des phy- 
siologistes qui ne' communiquaient point les uns avec les 
autres: la nature, interrogée/ en divers lieux, répondit à 

perôxide de fer hydraté humide^, primitivement conseillé > 
s'étendi|àii»ÉBiaebqua>hfeg^ 

Cependant l'efficacité de ce nouveau moyen ne se trou- 
vait v pbwiipii/diwi nbti©>p*h,a*f*léti par des tt* ifré- 
fcagab<paj;> a» Contraire y dm ooqtraéktibas noiaMe» «m* 
tnanli daps» la pUffti* *s éaétoiqpb jarakas parp eùr da|Ml 
maâi*».: oie* qéeife parades éb kk fayétaié hunU»* fiel 
qurlaa^rnaa^iide&iiaislede.aoUingik, est \ 




■mus » 49 <*£*, <fe rtffeav Mfie'mt**çti9*cmiù cwwkt kvfâ* 
table état d* la wkace w ©e*t# ippftrtaflle ffa*tiep, I* ( 9»ciéi4 
4a »e4eciaq ayant ehajrgf iwe oawpiiâian compose de Mty. P^ 
wlta, Sm^qm* JN*»»t e* Guilxwt, 4s «p recherche* eipérjuujû m*s, ( 
o'*it le travail 4* cette eapmjsM<H»,ad<*pté par cette compagne M-tj 
vaMte^neneuspumtaaavj^or^hi»*. .1 

i.i l 
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contbe-poiwk» M tiàfim émmax. m 

d'iuft préparation longue d>w WPKmtfo* kMevtotne, 

son* , il <$t rçrç qpe l' w eu dopqt k imç* fa* &>««< cap** 
blés de sursaturer et de ptfçîpfcr Q^pR^wg TMftfctafc: 
nieux introduit dans l'estomac ; de là, les demi-succès et les 
cas de non réu&Ue qui fojr^aapt psosqu^ seufc jasqar'à pré- 
sent l'histoire de ce contre-poison; de là, l'hésitation qu'un 
oMâl» aamfrd dé iaéfl e rtU * astaderre d n amr y ia ttéfl<g<8fcit 
de se prtmo*ieei* afcêdlittaèiit èarl» ^«rlebr <|ti<ïr pm Hvb^f 
d*lè,la nêoafeiié ««Mie £a# I*'f<fal6l#*r rtrtéêdi^/lbr^» 
)« dtoftttli&i qtfi af *^n31WiM^«**aflV #«t*M*'s«r*JP 
fiiilflK iîktfMKttM* ta* fMptàte tôitf tefr»dtt pèrWIÉk t» 1 

sllllpÎNtotarittd* d^prépârraffton-e»d r €lh veiiAf« Piddtfti^ 1 
MtiWptafe'taHtv de lui a&tifér cta suteMUné qtli' le. *M» 
enfui féutafr ei» nteia* t*»ps lot» U» &**mage* <^oril «M' 
grelte de ne pas lui trouver. ! : - '*♦• " 

Note ttàymê* awte ttMtor le dftfifefe fctot $K ^6* tidus 
étions paoptfsê* # cwnm*e* p**iédkn* , tftfttW p*P I* ^W* 
plyysMê^iqtié^t teintAi'pdr là tote éMftiiqèe, ttoéj- aftfltf 
c+nmadriioeiit fçm<fawrétifi adifaiiftfeto ***** ett»* Iè#ttlMiit/< 
tatî^feofffii^iimcasdeuC'gMfkto fritte 

n*dMgMft*tp*6 (V*rffi«ttei ^«^ Ae<» wwim^ tftfyétf l>Mr> 
cmvviitton : qà« Itacfata eh«Mi^« ^ l40Mrt9usêniMt tottk 1 
baltiK noiwsettle men t par le petoxide de fer hydraté hupvdft 
Proposé pur Mv B\\mn >mù mm* , a plu* titamat et 
pl»s àâlefritol, pat le peroakte dofer bydtaéé seot 4 i »gg é * 
difls 1» phartnacies sous le nort dér totrt-carbonate de fetv 
Nbus espérons que notre CdhViCtipû deviendra celle de tous 1 
lés médecins, quand ils auront vérifié, 1^ £ul# ^r lçsqitfi^ ! 
elle se fonde , et que voici t ', . ..; g .-,. , 

11. 
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Nous avons voulu d'abord , : par des recherches exactes; 
constater, sur les animaux soumis à nos investigations , les 
effets de l'arsenic pris à différentes doses, et nous nous som- 
mes livrés aux expériences suivantes : 

. Expériences sur l'action de f acide arsênieux (1). 

; Prçwère expérience* — À trois heum«dé J'aprte-midi on. 
a fejl ,prçpdre£,up chien Jtibuj4e#t de forte t*îUe un demi'*, 
gçps diacide ajrsénieux* fel qu'on ie trouve, dans Je çom- . 
rçfc^c^ et réduit çn . pw4ca. ( Dfln* loties ;nos ^xpérieoces , 
nqus^taçitifpe» mm de Ja mtyne substance, afin d^^ir;» 
uft,tprwWii^flPW|«mwQnwplUs. précis.} 0» a;en*ujte lié; 
l'flefwbfigfl vm te^lJijBu.iAiî cou» L^nimala.b^wottpa 
éçpntf , jljj» para souflfrpk U a fejt des effwtt violents pour; 
vop^if,; içs. accidfflto ont: été nroûsant», et la. morfcesi isur-r , 
venue pendant la nuit. •,..,. , . : .... . 

. A Jwvflrtiwe jdn cadavre, nous a yoos trouvé toute la 
mçp^ï^e ^mpqitfus* de l'enpmc d'un rouge lie de vin , > 
i9JfG&- Elle n'était ..^Je p^rt «i ramollie, ni ulcérée : la { 
roqgeur qeseail un peu attni. l'orifice pyloriqne.; «U& était > 
nwiiiç prononcée dans Jtidutidénumt et à peine sensible ; 
d?n« le mte de l'inUaiimto /sang du^cœtfr était en càaiotsa 
ixyjp et paows » compMraèks pour r*pf*ffiHCGà;dQ.to golfe , 

i(l)Le* expériences qui (onthifeasedece travail ontété faites ayee i 
le,nlus gfcand soin et dans des conditions extrêmement favorables j 
grfy* à M, le docteur. Bourjat-^THflaire, qui a bien voulu mettre à , 
notre disposition le laboratoire qu'il a fait construire dans le jardin. • 
de la maison qu'il habjtçj .laboratoire où se trouve heureusement 
réuni tout ce qui est nécessaire pour faire des recherches chimiques 
et physiologiques. • :■.«♦/ »»;• > x •• -•" • 

.M 
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de grosejlles trop coite. On tfouya un peu de «^«osilé toQJr 
tr^e jet cçwiftée spqs la membrane séreux qui tapiae lu 
partie supérieure du ventricule gauche, du c&m Pa*decr 
déposes sur fuicun despote de la lace interne des. (Mi- 
^ésdecei'prgai^ Lespoumoftp étW# *aii)a. .-. , ;, 

; DmàiW expérience, — Le sapïedj ^;ja**ier, 4 cbg 
heums (lu $oir, :Ott a faut prendre àr-fto jçfûen. griffe» doua* 
jprajns 4'aflde ar^piçu*; jmmédiatjwiepi.aprës ropBpphtgo 
a été lié. Ce chien est mort à cinq heures du malia, doue 
heures après l'ingestion de la substance vénéneuse. 

A l'ouverture du cadavre l'estomac fut trouvé liçse etspqs 
plis, d'un rouge scarlalinemc dans topte son étendue, avec 
quelques plaques d'un rouge bru* foncé. La membrane 
muqueuse était parsemée de petits grains d'acide arsenaux 
parfaitement reçonnaissable ; elle avait conservé d'ailleurs 
sa consistance normale. Le duodénum était rouge et un peu 
injecté. Le ventricule gauche du cœur était ecchymose forte- 
ment en différents endroits, et particulièrement sur la base 
de la cloison inlerventriculajre. Le sang, était lout-à-fail 
comparable à de la confiture de groseilles trop cuite. Les 
poumons sains. 

Troisième expérience. — Le 27 février» fr quatre heures et 
demie du soir, on a fait prendre à un chien de taille moyenne 
quatre grains d'acide arsénieux ; aussitôt après l'jQgestiop 
.du poison la ligature de l'œsophage a été pratiquée.* Lqs 
effets de l'acide arsép jeux n'ont point tardé à se manifesta, 
et l'animal est mort au commencement de la nuit» 

A l'ouverturedu cadavre, l'estomac contenait des alpments 
à peine altérés. Sa membrane interne offrait une couleur 
rosée très-légère ; elle était parsemée de quelques ^pains de 
poudre d'arsenic > mais elle n'avait subi atpim çfaogçmçqt 
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ni Amê M toftéfattutt*, rf dam sort épaisseur. Rien dé pâtfi 
itaK* dans Fenophagfe et dam te reste dé l'iMMtin. fei 
«tifttailrte, léftiël* à peiné toisfasables datas tes ôifctaes êvg&> 
lift. I*«aiftg OtateMi <hbs 4es éatfltt dd fctear éfaic , tttaimè 
dans les deux dfoemtitta pflSeédeales ,' sèttiWàblè * Jte44 
gelée de grffcéUfcè *top Wité. Des ecchymoses Nombreuses 
WJëftittquatedi * k tfttrfttce inlehie 4a vftrtrifctrfe gAtftfte ék 
'*«* ta*é$e & ite ValVute ttSttMei ftfchrfe parltoÛef titohk 
tB «àvMè dttftestl* «eéur /<Potoitooirt sains. 

Ouotrièmèf^^eftfr. «---Oii a iAJetté datai fa %ëifié crtiv 
jtfètt'ttn^hfeti èatfbet de itaoyenné làflte une solution de 
«ffiqgtfetas tfadde ftttèmeti* €ans urte once d'eau distillée; 
«fttaiédfefemént après l'arrimai a éprouvé des ép»einlé* ; H A 
4M* àe tifttents citas potft tomiir; îl a tejeté les matiez 
tofttefttfés dai» l'estomac ; ft a ea plusieurs évacuations $à 
4ê feè»; te* *atteinetats dû eœut sont -devenus accélérés, forte, 
tuttKrttaétt* ; ffcnfcîété à fcft des progrès rapides. î* éhieh 
«M mort fràfe heures apte» ttnjettîon de l'acide arsênieu*. 

Ttetts avons twroté i'estotnac sain, les gros vaisseaux 
Sériels et teinenx * l'état taormal ; te fcang était mêlé de 
caillots peu consistants , mais d'apparence nortnalé ; tien tfe 
particulier data te cœur; rien tfcms tes poumons. Une once 
dé sàtag à peu près a été rectteittfe et livrée à H. Gttibourt. 
Cet hfiÂte thitoiste a tetrouvè dans té liquidé des îtraàeto 
évidefctèlft d*ai*etaîc , au moyen du procédé de Mnfth, pto- 
- èédé^aS shnpte "et en thème 4emps si exact . 

Ainsi, les ahfmaû* auxquels on donné une doste suffisante 
d'acWe arséniett* meurent d'autant plàs titè que le poison 
; é*i mfe plus itàtaèdiatemènt en contact avec te système ciN 
tUteWiVè. Cinq grains d'arsenic injectés datas les veines otat 
'tsWNêlfe itttrt en trois heures ; qttatfë grains introduite dans 
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tfrafctàae , 'apreé b ligatn» M ItMphag» j<**t attrinê pierf. 
jq*e aussi rapideineèt ta *tort derl'ttôirii*! qu* ttf$ arvatem 
<éfe porté» direafcttffent daoé'la uassb'du dtti% p»T' PHtfféeiibb 
atooeid veènte, Au oencrmé; tas deux dtién* qtrf Ml ptfel, 
«Ta* flou» graine, Ikwre treme-shi gnlin* tftMQakr, «Wt 
«Btréo» plus Jéngttmps 4 Fibgesdon d* pdftom Geltii €|tti 
ma pilslrènte*ix grains «l'a pa* téco au*de& dé qflatorsfe 
toorès ; l'autre «fait iftori qtt"au boni* de deurie heurté. 
Se ces ffiitts if résulte que l'acide ârténièu* peut ittf ah 
«trie* de moyenne taiHe à là d^ddé qùtftfe graifis , daifc 
l'espace de quelques bernes , et que son irtgfcsite» dahé Fea* 
tamaoeet suMe d'une mort d'autafat moms ti^de qatatt te 
dobae k «ne dose plus étoffe Ge&itféseêmMeni ettHtedlë- 
toires au premier abord 1 tuais K n'en sont pas moins eaâcts. 
Hesteàtatotr comment agii l'arsenic, mhratit qu'on ieptotk 
dans l'estomac <m dans le système wneax * tojeeté dans M 
-reines, H manifeste ses effets aved «de grtHufo promptitude* 
wrtnrtoé dam k masse du aàngj i\ se «aAe intimefrier* 
*tecc»4ofde} ilvaagtf surle*eebtr«si*eTOU*,eiildfcte*. 
me la mort de l'animal sans laisser, peur ainsi dire * de 
*ra$es matèrièHs* de l'uetim irritante qu'il a ptt ea ertft smr 
les organes. Lefeqù'ott rtoueduH dan» résumât, il lagk 
dt*éremme»t autant lésdes*. A ! ofti dttft três*Aiible» : JI 
<Huseh*pio!l de l'animal en quelques tama» ev»l n'étfeie 
«ueun rapport entfe la premptiwdedee accidents et les talons 
de l 'estomac, k «ne dose éM*é$ l'auide éietaifcu* ew* au* 
la membrane inlerne de l'estomac une aclion puissante , et, 
chose remarquable , datte ee caà la mort sortant moins 
rapidement. Il n'en faut pas davantage pour établir que 
ftlèide ârséftieux agît ptfrtcipaleinent sur l'brgattisme pafc la 
^Ore de l'AWtptioiii ta HSMH ittvtifMf tfte hbcMMMb'W ^Nl 
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i68 curant tt. nénowcs. 

Jésions l0C*to<fiO»t moiHiJèl de k.mtmère la plus évidente 
*jue 9* n'es* poiniMtatiOn immédiatede 1 -arsenic qp'onàtk 
.nitribOT se» dfete. leé plus .pernicieux. Nom concetonq dos 
hw : pourquoi l'arsenic lue plus vite àJbt dose /de quatre 
jfprafrttqu/A telle.âa douze ou de (rente T six gpab»; Ad»ï- 
t iûstjrëjep petit* quftntîiâ» il déTefc>ppe peu d*inritti}ioo daw 
l'çsfcwiso , il *s| facilement absorbée! entraîné danaJa niasse 
du sang. Dasmé à une forte dosq , U enflawme la mçmtwaafc 
muqueuse de l'estoinaç, e*: il n'est* alors absorbé, qu'avec 
.teaucoiip.de difficulté. Celle iptçrprélation n'est point setb- 
Jepient baaée sur des idées théoriques , elle es t. appuyée dfe 
faits incontestables qui. démontrent que le$ ti&Os enflammé* 
absorbent moins facilement que les tissus à l'état iiornagl. . 
. Dans les expériences précédentes, n<)i|s -avons trois |t)is 
fait la ligature de l'œsophage. Nous scions obligés de la.pne 
tiquer dans presque toutes celles que nous allais bientôt 
exposer. Sans cette précaution , les chiens vomirent iniaU- 
liblemeot, el il est impossible de juger si un contre-poison 
quelconque a pu agir; Mais la. lig#ui*<fc |'<B$ophage *sl 
mortelle par elle-même. Il importe donc que nous sachions 
positivement si la. mort de nq$ chiens ne tiendrait pas f dags 
les trois premières observations, autant à-la ligatuje de l'œso- 
phage qu'à la présence dp poison. Quoiqu'il soit déjà ét*Wi 
4jue les chienaaMjMjoelsoD lie l'oesophage survivent plusieurs 
jours à cette opération , nous avons cru devoir,. pour écluir- 
fif ce poinU ûoos livrer aux expériences &yivi\ntes: . 

Expériences mr ta ligature de C œsophage. 

Cinquième expérience* — On a pratiqué à quatre heures 
gapiqsjm çuajt , spr qn xftrçn ro^tp % d'assez fofte taille^ 
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la. ligature de l'oesophage/ et ranimai a été abandonné à ses 
chances naturelles. Il a vécu sept jours et demi. Les «teams 
jours il ajpafl^^nQ boirfe up peu d'aau. 
: AVouv^iwduc^vre nwsatoos^réuvélaiBômbrane 
flfuqufrae.atomaofclQ un peu rouge au aman dés-pi»; pHè 
avait d'ailleurs sa consistance normale , quoiqu'elle patût 
fort isioce. Des foWiculés énâmes se voyaient çèel là dans 
le duodénum. Autour de l'œsophage et au niveau delà plaie» 
il y avait un ptitribge gangreneux en assez . grande abon» 
dwtce. La ligature coupait le conduit en plusieurs point* et 
se trouvait ainsi passée en .partie dans son intérieur. Cette 
circonstance explique comment l'animal a pu hoiredans les 
derniers jours de sa vie. H avait d'ailleurs conservé toute sa 
doueeur et presque Ippparence de la santé. 

Sixième expérience. — Le samedi 24 janvier, à cinq heures 
du soir, l'œsophage a été lié simplement à un chien jeune et 
de tajlle moyenne, que nous avons laissé ensuite aux soins 
de la nature. Le lendemain à midi ce chien était très-bien; 
le 28 eu soir, il paraissait à peine souffrir. Le 50, dans la 
journée, il s'est échappé avec beaucoup d'agiKtéeten appa- 
rence bien portant. 

: Ces deux expériences prouvent jusqu'à l'évidence. que, 
dans les trois premières, la mort n'a pas été le résultat de la 
ligature de l'oesophage , et nous autorisent à regarder couicne 
due à toute autre cause la mort survenue chez un chien , 
avant le cinquième ou le sixième jour de l'opération . 

Après avoir assuré noire marche et posé clairement, avec 
précision, les bases des recherches auxquelles nous allions 
procéder , nous pouvons entrer directement en matière et 
aborder la relation des expériences que nous ayons tentées 4 
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l'aide àmeMm estât. Ces aride* «m «u aombmtfequà- 
Ire, moir<4)t 

!• Le proioxide dêfmr Avmàf* , obtenu en péejpittmt dû 
protoaulfctai de 1er par rammoniaqitt, «t^tatteetaettoent 
Je piétifiié» WÊtmim priver absohçnent idu mftaet t|*f air* 
$aoiqoèebt*K«is se *k en partie soratàé pendri* lis lava- 
ges , o* pettt dépendant» /nm fcefittift^iw ée$ ûktriêy WkM^ 
gncfrpobs >le nom *te»aowmf èB ta» *wÉiaa. ixmqafefe 
magma qu'il fome aeee «l'eaa e «* M*» «^fef peu» en tntlêr 
teutca le^ petites, aent parties taiséphétset txdrfaébs dans 
«1 areaeet de platine Jàisant dfo-nëtff fartés de fmmhk 
àé for rouge. 

9FL'oxUb4kfer<mfrkMMe*é&o\tenum 
du chlore à froid dans un soluté de proto^sttj&ue date* 
Celle opération avait pour but d'obtenir du sulfate de per- 
midat m*is l'râdaiiet du fer n*k fas dépassé Je *rafc de 
produire iftKnédîaiaeMH un ptffcipité naît par lèadeafai 
JU précipitation a été Opérée par i'aaunpj M a yie »^ te préci* 
pîtéé^té Usa laeé. 

Le taieg* 1 * étant bien agité» .cent parties fownwaacnt fteu» 
tarant: sept fardes dtaiide,de fat touge; caqui est rama** 
quable, car le magma est au moins aussi épais que lèpre* 
m*. Mais te mtaas résultais ont été ôbtenas deta fois: 

<t) En oonmciçiÉt e»itxp4rteat*s aoas pi*s*lieî tdat d'abord 
g V*'**tre Ar» vril «wi* ineampkt m najas aeos htrnipaa è examiner 
seulement le peroxide de 1er hydraté biuinide; M. Bunsen avait d^jà 
ditjpar induction. qu'il était porté à croire que d'autres oxides de fer 
devaient former des composés insolubles avec l'acide arsénieux ; 
défait aussi l'opinion de M. Guibourt. Nous devions ;ô*ès lors expé- 
ttmaiitér ta diflgrealft oildes de fer afta d'en déterminer ht valeur 
i'ana wbûém Mtttieai 
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cela montra <|<t* l'hyiijrté fgmaê ^ar cm mtià tontienl 
beaucoup plus d'eau que Me premier* 

B* i* pètotoide 4ef#4wvàd* f obtenu en <fiûattl<pas$âr <fe 
sulfate do te*4ë l'opération |K#Éd^n<e ^eoliipiinwntiMi ttaii;- 
mum d'oxidation , par le moyen de l'acide ptériqae , ipréci» 
pilant par l'ammoniaque ,'etoi' Le magma .étant Méé>aglté, 
«ut {MMM» proArinmt eu fax 5* tf ée fetoxide de fer. 
ty:hzp#éaià$ dé fèr h&btoê •, nommé centmnoëmooli 
tftrn* iefe praoription* aa^dioateti iriu*wfotiafc^d*/*r»>0* 
T«bti<*tt en ftffeipUMfti (te frfo**4ti0M rf*/«* pafdutariM* 
note 4* {titane, et, soumettant Je foétripitéi dés lavage fé* 
térés, par l'action de l'air, et surtout pendant ladassiocatiûa 
du ptféoipité à l'air libtè, >f afoîde cwjipiètemeôt , frerd 
son acide wriwni^eetjetroutôTéduitài'ét^ fapm*oUê 
tydxité. 

Cent gttimqeftdeeepvéelpitéy^aleinéi, iaieientaoinantfr 
neuf grammes de peroxide de fer anhydre. 

11 résulte des faits précédent*, qui tendent à fixer feyaleur 

relative des magmas, on précipité «ja peroxide de far* cjue: 

100 parties de peroxide hydraté (n° 4) produisent 69 de 

per-oxide anhydre; 
100 parties de protoxide de fer humide (n° 1) , • 19 
lWpMik$é'oûtânoirhmmkle(n*%)i 4 ; , I 
100 parties de peromidê hwamdb {& B) , * . .5,6, 
Boas avons expérimenté «vin tiesquatee oikhtL 

Expérience* avec le pntoxide de fer. 

Septième expérienéê. ~~ &ttem 4p moyenne taille* à qua- 
tre heures un quart, on lui fait manger avec un peu de 
viande m demi«£foe d'acide algérien» on frondie yoMtere, 
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et immédiatement après on injecte par l'œsophage, qu'on eni- 
vre et qu'on lie ensuite, quatre onces et demie de magma 
h» 1 , contenant, en oxide de fer précipité du proto-sulfate 
par l'ammoniaque, une proportion représentée par six gros 
cinq grains de peroxide calciné. . 
, Le chien esi mort dans brunît., 
. i L'estomac était enflammé vers la grande courbure, sans 
ulcération. Les follicules dii duodénum étaient développés; 
l'un d'eux, situé près du pylore, pasaiasait même ulcéré. Le 
sang du cotur et des gros vaisseaux: était menasse et com- 
parable à de la confiture cb grosmlles , comme ^elui des 
cholériques. 

Huitième expérience. — Chien de moyenne taille. A qua- 
tre heures, après lui avoir fait avaler un demi-gros d'acide 
arsénieux, on injecte dans l'œsophage six onces du n° i, re- 
présentant une once un gros à peu près de peroxide de fer 
calciné. 

Le chien est mort dans la nuit. 

Même état cadavérique que le précédent. 

expériences avec f oxide noir. 

Neuvième expérience. — Chien de moyenne taille. A trois 
heures et demie on lui fait manger un peu de viande sau- 
poudrée d'un demi-gros d'acide arsénieux et immédiatement 
on injecte quatre onces et demie du magma n* 2, contenant, 
en oxide de fer précipité par l'ammoniaque , du sulfate de 
fer traité par le chlore une proportion correspondant à deux 
gros dix-huit grains de peroxide calciné. 

Le chien est mort dans la nuit. 

Stèmep désordres que les précédents; seulement le sang ne 
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présente pas lout-à-feil le même aspect, il ressemblé près-'. 
que au sang à l'état normal. L'estomac n'est qu'un peu en- 
flammé. 

Expériences avec le peroxide hydraté humide. 

Dbefàn* expérknce. — Chien de petite laiilev A trois heu-: 
res et d^nife, on lui fait avaler ^demi-gros, d'acide arté- 
nietix, et- immédiatement apr&'ftn mjecie, par l'œaophage. 
qu'o^lîe,' d A onces dû magma *• 3 , c'c»t-à*due u* gros; 
elctemi de peto^k^ de ferrai: i : ; 

î Le tcWën-est mérite» tondêmiin npatiiiv. •« .- ', 

Le>$ari£<ta<toeur etdela vewecave, coi présente ^app«*i 
rcnce d'une gelée de groseilles trop' cuite, est tecueiiftetïi» 
vré a Mi Ga*oart. €d chimiBle n'a pu y kiécou wt de trafce 
d'arsenic, même pair le procédé de Mareh. i/eitonàc pié*> 
sente oomme tes précédente* ^»e Jpugeut lie de vin dans.; 
une assez grande partie de son étendue. La muqueuse a la 
consistance normale. , . ... 

Onzième expérience.*— Chien caniche de (brie lailfe. -A » 
quatre heures il avale un demi gros-d'aoide arsféttieaweUH»* > 
médiattemettt après on injectetpat ft&ëopbage j^iii tuvosuM > 
lié; m onces du magma n° 3; c'est^wiJre «nègres et<|em* 
dèpertmdé. ,•;.:•/.;•><;,< ,;/•'., 

Le chien n'estraort .que le tendemà*» dans ta sdirée, • ' - 

Pas d'altération appréciable du sang ; l'estomac «st ulcéré 
et éroUé dtfnsutt u&«gtand nombre d'endrprts, *t swrtout sàr 
les plis formés par la menteape muqueuse. > •-, - 

Doutième tàpériànce.iMXiien de ttois mQisàpeupgs; petite 
taille. A trois heures et dçmie ,' on lui fait avalé» un -demU 
gfoftd'àeide atsénieuï , immédiatemeniftprès on injeqie par , 



Digitized by 



Google 



Ifeaephige aU once» d? protide de 1er fyànH conservé 
dam l'ef u rfepui* u» ^ ^«l^W gW 94 dewtf de 
peroxide sec. On lie l'œsophage. . 

L'animal est mon le lendemain à quatre heures du soir. 

L'eslom*?«e prêtait pa* M poindc? twçetfe g^logose et 
contenait encore beaucoup d'oxidede fer. Le sang parait nor- 
mal? taefi^crtè <tekpUie'd*€M<xttnpwaewi À suppurer. 

TmbèèmêtKfiériww* ~iÀ quatre benmo«sa fiiît ffce&cUe 
à un igné chien ub doni-gn» d'aide mfefeu* *, i wnWwh 
temo* apreLan a bj^éparl'çBa^b^ bttii.aiic^ tfep&iw 
oxide de fer hydraté humidci ptépfttë&ftif» pUp d'ttfl tfo> 
c'est-à-dire deux grade geitistdetati Ui\m kQitâdJMmftit 
nNupfettédai eqvitj d* vomira leiottie» n'est Jboffc quelle 

JL**alfanf»a<éft<Uff>uYf gfofafeflitatjoa^^ 
ckppoiàflD pteiaittliidtDilfef^ 
grande 4ti*bu§ci. Il ^ a queute» érotmfedaitt; le:grmd oui-» 
dfcsacv ... 

Quatorzième expérience. —Chien de slojmae tattte* A 
oAza bti*r<a da jfcaéî* m mtto ua devûrgroq d'af*fe*£é- 
nie****» u» wtimg* d'e*i et de perorid* de fi* hy- 
dMOé^eoaerkéjC^ ito fiétàem de produits ehi at if ew, ^ 
ptoie pluB^tia afu.Qwtffton0BB de;Cftpéfeage«eMteBtalà. 
peu près deux gros soixante grains déperoxide de.ftï^et tapV 
rarsem*.ft*ai iirtrtri^^ 

l&tàm ettroert dapft taaoitféfe* 
Ranimai ewtt pin». f*>Ut pa*d**t r&qpénemeti: ilwt 
mangeait pas depttk plwsiô»» jouta, ... 

• 14»; orgqwa se présentent dant uo.éteâ te^t pttrtktttar. 
L?4tto*aG »'eat pas plias matodeupte ch«les chiens traitée 
pu Un pr#inirîdfi| qa« In riiuiriftiiimni iiigionfl»É«rfi rtimi 
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urafe w*t*mbm> la muqueuse m m *è+**àÀtittent 
4pt*3ttu VéiiU de*o»§u*s 6tka nen de àotsefeumittew 
d<im««tl^»âu»)atoAowtotàp€to^r cputiOB éhioitst mo* 
é»Jûm* ttpMtûQtfty^iàiqtfMrdèr oèitettgéritno»4»mmfc 

lui fiât maiigtr up pan de viatoda Au* 
pburfria.4^aeata*9<* étend* arté*ieu*> cp bf Vote» 
ptafftitf l^oiao* csè«V»ABrtà.hiwmè«le. QaatfeJitQm 
tffcte ûfe<ii*«Ql* pat IToMPphqfla fMtt« «ntt» du la tiau ga 
d'eau et de peroxiife de Jdr ia*^ c^ktw^, c'ett^è^Wt 
: gÉQ»taniMrtft)gmàui éDporoaudtd» fe* se«V «i « lie 
lkeeéptage*! 
-i I*dhk**ài'«ai npotupe ?iagtifai»;tap»e» àfètoUtamladi 

A l'ouverture du corps nous trouvons seulement qailquei 
idofefriiam ptriafe £l>ûblta pair kiaaqasmeid» Fwtomàc, 
D'ailleurs point de désordre apprédafcta; 
, (kiobimawt tAo^oiiMnnteg^h^diS aMièae'CWHeAfant 
takbÊÊmBùà rlmi Ê b m p *de pesmiBo^d» fer; 
•-■iSdUfaii.iivMiN^r^À quant tam* <*** i&fouf*** 
aifiât p wa dio -fc a»cttëar. àssec* te* » «a demi-gros d'aeMé 
atoéafeux». Apto avoir lié ycQpsph«^Q»i)Mt)dtt)l âé»i%^ 
tomac huit onces d'hydrate de peroxide de fer rëcemméttl 
laépaifc, .npafifeaint à ; peé pris oto? gros ehqptettè»tiuit 
gtakisidfiqpajcoxide sec^i i .'» 

^4J c Élim ne ie8iaâtp>pat»e^ > ^n^t^ro»ifl^ pytotique; 
où il présente uapau derw^on et ¥ti»fe gt**ê><*\»à*>me, 
où se trouvent deux ou «rois^roéiofistrè^légtrésefpiirMte- 
att&akofniaiitfe» • .u i 
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res à. un chien 4e moyenne teille douze grains d'acide arsé» 
Dieux. Immédiatement après on a mlràdtiU dans l'estomac 
huit onces de peroxide de fer hydrata humide, contenant 
deux gros deux scrupules de peroxide sec. L'œsophagsa été lié. 
Ce chien est mort le troisième jour à dix heures du malin. 
-.; NoU&ûrcwvonsxifepIeurile à droite]; lepoimon dsoecôté, 
induré far place, est farci de peliu abcès. L'estomac et le 
eosuriprésenieru le* apparences les plus sainte. Le tong- esf 
encaiUbls Ijrès-biea formés et pdint adhérents &ujt pihera dçs 
diteons ; il t paraîL parfaitement normal. • *> i> ...•/;* 

f . i Bki^itUme.eaiiAri^i;r^(A a. &it pteadië vea>la;ifltaab 
heure à un autre chien douze grains d'acide aiaiipîeaxj et'fltr* 
ItabampiGailpi a injeété «de^ie .oooçsdefefexidôde fer hu- 
mide contenant quatre gios de peroxide sec. L'ueoptege 
***£}&, .; ' -. t.. •..• '•■•.•••. •-. •: /. 

. /Ge.cbièneW mort aMnmfelepeéoécient^ le troisième jouir, 
mais une heure plus- lafcd. ; -' 

i L\*fcHiiac/8ûû* date Jà plus fcri^ 
présente seulement .des ecchymoses daps Je tiésu swis-mun 
qm**, ^W.e^oiite^^^rouYemJes^luagïosplis éeb mem- 
bi^«^eiiUerne.CcHe^i cwAerve daiiléàrsiso obDsistenqe nor~ 
nwfc. ta icwur r ^rgé de fcaog lioittoàgmiéy noffre rien de 

HftiiK^r, . :, :// : :>•.!,.■ ,..'.,...'.■...' --i 

), JJioHWWtôpé «qMnkffc*. -~ Noqs otoûs &il pmjer à;tio( 
chien, sur un peu de viande, quatre grains d'aride prsénieux, 
et immédiatement avons iitfeeté a 

été enfile liéj sai*e onces de pçrcxide jhyidcaAé buméde^cén- 
tenaql à peu près u^e : opes *te peroxide sac. 
. Ce chien n'est mort que le sixième jour» 

L'estomac est revenu sur lui-même, plissé. 11 renfesmedes 
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Mita» bUtorns» afctttnetf. On *oa« quAquetUdm ao>» 
m »i*r k membrane tauque*», tfMri!» «a» «toétalmv «* 
changement de consistance ni d'épé ii w m » tom «a cour» t 

fort. On loi frit avatar* <re* heurt» endémie tm-dtaft«£tHi> 
d*ekkat*ftnieu**hB^ 

oooe « demie de perotide de *t hydraté sec délayé 4mm 
quatre onces d'eau.. 

- L'animale* «amie kftd^ein àttftte heures de4'+£1fe- 
rnSdUNoas «e m****** p«ft en fout dtaide 4e fier dam tto* 

vers le pylore dans l'étendue d'un pouce à pe* (MB. 4M tfMt-' 
ti**M*atfàt *ppiéefiftM& 

W*£M*tiiem* wp&iewte. *~Chta* fefae wtfs im ftau; 
On lui ftfe avaler à irofe homes fet dttifa «te m/ht- q*nre > 
gx&litt d*feeîde attrëilieiKïc et defcfit o&ttflb tte pèrift&Mb nie ftt 
tydtftté^Oftltettsrt^^ 

Les organes sontdans le même état que sur le chiéH dé l*rà» • 
periOHce wx«9mH« • . 
« frfo y d -afôMt «upaé n ** , .«— Que dmtiL » hé chien toi 

ce» de fe»ari4» de «* hytimé ta jebyè «Mstfe <b*m 
dfcao* •'.. 

fceditaii^tiieif^ ' . . .1 

•Tiwjr»* *«wuiiiu iw|pvi iwitu* •■» ivm grains ti wcuxe aisemevy 
1839. T. B. Jfot\ 12 
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et Iran onces de peroxide de fer hydtai£ sec délayés; dans 
quatre onces d'eau tout administrés à un cbiten petit et peu 
rohnoe. L'œsophage est lié. 

Ce chien est mort à la Gn du sixième jour. Point de lésions 
apparentes à l'ouverture du cadavre. 

Il résulte évidemment de ces expériences : 

4* Que le magma a° 4, quoique plus chargé d'oxide de fer 
que les «•• 2 et 3* n'a pourtant joui d'aucun* efficacité contre 
l'empoisonnement par. l'acide arsénieux; nos animaux sont 
mjwrls comme si on né leur avait point administré de contre-, 
poison. 

9* Que le magma n°2, quoique plus riche en oxidede jer 
que le n° 3, a laissé, jnourir l'animal auquel nous l'avons ad-: 
ministre comme si oo# l'a vions abandonné à toute la puis-; 
sance de l'arsenic. 

Ces deux sortes d'oxides de fer sont donc jugées par nos ex- , 
perdes, et oqms n'eg parferions ici que pQinr avoir dit tout 
ce que nous savons sur: la question, si. nous n'avions ,pa$) 
tout à l'heure à nous servir encore de ces faits pour foire re- 
marquer, l'aduMrable coïncidence qui existe eûlre ce que nous . 
avons vu sur les chiens et ce que ngus avons observé dans le : 
laboratoire» 

3» Le magma n° 5 nous offre des phénomènes, loul diffé- ? 
rente» Daninos premières expériences nous donnons .des 
quantités énpfines d'acide arsénieux et des quantités relative». ( 
ment trèg-petUes de peroxide de fer,; tous; nos animaux, vi- > 
vent plus long-temps queijuand nous employons les magmas.» 
n 08 1 et 2, pais aycun ne survit comme si nous avions sim- 
plôfnentlié rœ^ophage. A mesure que nous avançoi* dans nos 
essais et que les faits observés nousécjajreni , nous douftoosi 
n^d'afiid? arsénié uy et plus M pmtite i.de fer.hydtafé 
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humide; nous arrivons enfin à prolonger la vie dé nos chien» 
comme si mus ne leur avions pas fait prendre dé poison, A 
eompter de ce moment le magma a» 5, c'est-à-dire le per- 
oxide de fer proposé par M. Bunsen, nous paraît favorable» 
ment jugé. Dans les expériences que nous avons faitesila neu- 
tralisé complément de' petites quantités d'acide ari&éaJeux, 
mais il en a fallu donner des doses relativement énor* 
mes ; car on a peine à croire au 'votame que forme le per- 
oxide de fer floconneux qu'on est obligé d'administrer pour 
réussir. 

4° Enfin, plus forts de l'expérience que nous ations 
acquise, nous avons moins tâtonné quand il s'est agi du 
peroxide hydraté sec n» 4. Une première expérience dans 
laquelle nous introduisons encore trop d'arsenic nous (ait 
entrevoir la. possibilité de réussir avec ce moyen , mais à da+ 
ter de ce moment nous n'hésitons plus : quatre et mémo si» 
grains d'acide arsénieux laissent, grâqeau peroxide, vivre nos 
animaux comme s'ils n'avaient rien pris; ils ne meurent 
plus qu'après les délais prescrits par la ligature de l'oesophage. 
Ils ne sont donc pas empoisonnés; ajoutons quecé peroxide 
de fer est une substance facile à administrer, puisque nous en 
avons pu suspendre commodément 3 onces dans moins de 
S onces d'eau que nous avons injectées pnV l'œsophage. 

Avant d'aller plus loin, jetons un coupKTœil sur l'étude 
chimique des rapports qui s'établissent entre l'acide armé- 
niens et les oxides de fer. M. Gùibourt à pris dit protoxide 
de fer obtenu en précipitant par l'ammoniaque une solution 
de proto-sulfate de fer, et l'ayant lavé un grand nombre de 
fois shns qu'il eûl été possible de le?oiislraire complètement 
au contact de l'air, il a remarqué qne le. précipité avait pris 
une-teinte noirâtre manifeste. C'était doqc'un mélange." de 

18. 
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protdxideet d'aride mil» intermédiaire* et tacots ce ntftangl 
fetieftt ophtiâtrément dû tous*soMfftte de protaûdé qw des 
kraqgefe répète* rie peuvent: lai entêter* Besorte ijusfe Ji* 
qusur sptaagsante jouil toujours des propriétés snitfntl» t . 
Bile précipite en blanc par le nituitede baryte. 
BBe bruiiit par te sulfbydtatede seude* taris no* par 
le sulfide hydrique* 

$llé seootore faiblement en jauite , m» se tseubtar, par 
l'en de chaux el ratntrioniaqtte Hqut dei 

Elle noircit faiblement , et au bout de quelques inaiMtiS» 
par fa temiare de mk dé gsllé. 

Cent gramme* du magma de ce ptotoxide de 1er ayant été 
érajporés, el le résidu chauffe a* rouge, iltstrollé 4»9T de 
peioxide de 1er, 35 grammes 46 de ce magma (reposent 
tant 3 grammes de perexide) oni été méfaflgéft àvee 36 
grammes 64 d'un soluté eoneenant 0*8 d'aride «rséméuii 
le mélange a été battu pendant quelques îàetanfs et jeté sur 
un fibre; fa loueur filtrée jouissait des propriétés suhmlés t. 
A*bc 4à Hmm et jpafe» couleur née itaantatiéef 

l'emmonMfBey eoletafon en jaune très-tnarquée* 
l'uni de chaux > d'abord cotoratiœ fen jaune* pu* 

prétiprté Wafec jaunâtre tr*s>*btadant* 
te p^ %ifrt>toe, eèuknr jaune foneé tjfce l'ueîtfe 

chtorbydrique convertit en Un foéejftjtgjnmet 
fa ts{%draarrfr«faUèytoùfaur bran foncé . que l'acide 
thlerhydrique faiLdfr^araitrfe sat&fnetfreenért* 
dencefa coûten t jaune du «tiMde «ratais*!*; 
biittft*eiie*tévrè y Tim. 

If sulfate *fe «trôné ûtoiwbHietcai •> €ok)nlîen en^auM 
sauce sans piusipHni 
Eafia ««us iiqofer fifcrte, iofimbite w petite quantité 
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dans Pappsrrélî de Marsh, produit des' torrents décide arsé- 
nieux qui se répandent en l'air parla combustion eomplètë 
de l'hydrogène, et seringue par des plaques épaisses d'arsenic 
métallique lorsqu'on en reçoit la flamme près de l'ouver- 
ture du tube , sur «ne assiette de porcelaine. ' ■ • 

Ainsi , ajoute M. Guibôurt, le pirotoxide de fer, tel qu'on 
pourrait l'obtenir dans les pharmacies, ne Jouit pas; eomme 
on aurait pu te supposer, <3te la propriété de rendre insoluble 
ftcide érsénieu*. Loin delà, c'est l'aeide arsénieux qui dis- 
sout du preloxide de fer, m qui le réftd plus sohibfe danst 
l'eau ;fcar il est évident, îet M. Ouibourt s'en est assuré par 
d'autres e&sais positife, que la tfqueur arsenicale contient 
beaucoup plus dé fer que l'eau de lavage seule àa protoxideV 
' Toujours restera-t-il de celte expérience deux résultats qir? 
ne 6ont pas sans importance. Le premier est d'avoir trouvé 
une liqueur (le soluté d'arsénîte de protoxide die fer ), qui ; 
bien (fue contenant une quantité très-notable d'acide arsé- 1 
nieu*, n'en accuse aucunement la présence pàrlesulfetedë 
cuîvre ammoniacal, un des réactifs les plus usités pour cette 
spéefe!f& Le second est dé démontrer la nécessité d'employer; 
àùitàmé tontfè-pôison de l'acide arsénieux , du peroxide de 
ferbien' exempt de protoxide. . - ' ' 

Relativement au peroxide hydraté humide qui, âfaiW 
leurs, d'après les conclusions de ce mémoire, doit perdté" 
beaucoup de l'importandé qu'on lui assignait , H. €oîbourt 
ne pense pas qu'il soit possible de le préparer comme ôiiTa» 
cfit en une heureyét ïtièmeeu quatre ou cinq, parce que le : 
pêrOXïdé de 'fet hàmidév' pour .être' employé utilement 
comme* contre-polsoii de' lucide àtséhleux, âàh l'être à 
grande dose , et qu'un précipité préparé à fei diôscf de quel- ' 
quto oàctt et ifès- volumineux à frétât Humide rie se hve' . 
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bien, qu'au moyen de reposi lions el de décantations suc- 
cessives qui exigent un temps considérable. 
: Celte raison capitale et les succès que nous avons obtenus, 
d'ailleurs, de l'usage du peroxide hydraté sec si vulgaire- 
ment employé et désigné anciennement sous le nom de sous- 
carbonate de fer, nous ont conduits à abandonner pour ainsi 
4» re celle préparation. 

. Toutefois., av^nt d$ conseiller ce parti , nou* croyons de- 
yoir faire connaître lés expériences par lesquelles H. Gui- 
bourt a voulu déterminer la quantité d.'oxide de -fer néees-* 
saire pour neutraliser les effets de l'acide arsénieux» Ce chi- 
miste a mélangé, une première foie 31 grammes de magma 
représentant 1 gramme de peioxide calciné avec 35 grammes 
64 de. soluté contenant 0,3 d'acide ar$énieux ; après un 
quart d'heure d'agitation on a filtré. La liqueur^ essayée par 
le. procédé de Marsh, indiquait une quantité assez considé- 
rable d'arsenic. La même expérience fi recommencée avec 
une quantité double d'oxide de fer et la même proportion 
d'acide arsénieux , n'a pas été plus heureuse. Enfin M. Gui* 
bourt a pris 93 grammes de magma contenant 3 grammes 
d'oxjd^de fer calciné; il ? ajouté le soluté de 0,3 grammes, 
d'acide arsénieux, il a agité plusieurs fois pendant l'espace 
d'qnquarud'heure^et fihf$. La liqueur n'offrait plus aucune 
Uraïqç d'qrsenic. : . *.- 1 

. Ainsi il faut environ dix parties de peroxide de fer hydrate, 
pour neutraliser complètement le sqIu, té d'une partie d'acide 
apséuieux. A ce coin pie, un Ijtre o^e magma , contenant $$. 
grçtmn>es . de , peroxide,, peut précipiter d'une solution 5 
grainrnes 2 d'acide ^rs^nieux. Mais eornme dans le cas d'un, 
empoisonnement cette quantité no peut se dissoudre que len- 
tement et , s^œesâiyern^ darçs les liquides , de, YçsApmw , 
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c^t aussi successivement, aouvem, ei pat do** façlimn 
nées , que Ton doit, administrer le contre-poison* 

M. Guibourl s'est assuré, d'ailleurs , que d# ,1a réaction 
du pero*kle de fer su* l'acide arsénieux , il peut r&ultet iun 
wo^ite ou nn $ou3-ar6éw*te fevr iquçs. . ..;,/; '.. ; 
-. Ce dfefnief ,at ayec irt granrj excè* <fc pçroxiëe* On l'obt 
Ufenl ai mélangeant 620 gwnmes <Je magrjut ferrugineux* 
contenant 20 grammes dç peroxyde avec 5&t> grammes, de 
soluté , renfermant 5 grammes d'acide arséflteu*. La lîqfteui 
Surnageant retient encore un peu d'arsenic, mais le «préci- 
pité parfaitement lavé avant la dessiccation n'eo cède* ptofe 
aucune partie à l'eau. Ce sQu^uséniie est couaposé d$ ) t 
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Acide arsénieux . . 


. . 14, 50 


Eau . ."'.'. *. 
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L'arsénite de fer peut $tre préparé; de la manière suivante :, 
on sature à chaud de la soude caustique dissoute daçs l'pau. 
par de l'acide aifs<^iieux pulvérisé. La quantité qui s'en dis- 
sout ainsi est énçnruvel v cep^ant la liqueur, cçmserye lople 
son énergie alcaline. P^. le Peftqidiçsemenj ilsefonpeun 
précipité cristallin peu-abondant qui est de l'acide arsénieux 
puret dégagé de toute combinaison avec la soude. Pour seconde 
liqueur précipitante on prend du sulfate de fer passé au 
maximum par une addition d'eau régale. Hais comme la 
liqueur serait trop acide pour précipiter l'arsénite de soude, 
on commence par la neutraliser par l'ammoniaque. A cet 
étal , elle ne précipite pas immédiatement l'arsénite alcalin, 
mais après vingt-quatre heures de repos on trouve un abon- 
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dant pfécfpité Jaune , et la liqueur qui en redevenu* acide 
précipite une nooirelle quantité d'araénitto ferrique par l'aé* 
dittan de l'ammoniaque , el alors elle «e décolore. 

I/anénite fafcriqve ainsi préêipilé est sous forme d\in* 
poudre d'un jaune foncé et riche en ooulettf9. Reçu aar a» 
filtre, lavé et séehé , il prend à te fin respect d'une substance 
sdfcte, d\i» rouge de rubis , transparente et à cassure vh 
freuae , eftacftement comme le fer ifeinite naturel. Sa poudre 
eetdtan jaune do*é. 

- M ne parait pas que* l'antaite ferrique ait étêebtenu ni 
dêeait jusqu'ici par lee chimistes. M. Benselius en n lento* 
ment fiké théoriquement la composition ft 



Fe 2 



'e" 'Â** ou 

Acide arsénieu* « • . . 66 53. 

» , • • • • * 

Oxide ferrique t . . • • 34 47. 

Telle est en effet ta éonàposilion de l'arsénite de fer dessé- 
ché à une température de 100 à 120 degrés ; mais celui qui 
est sottement séché à Pfeir^et sous fonite de masses vitreuses, 
m hydraté et contient i 
Adde anénieu* . . . : . Vf Bt — 15 atomes. ' 
Feroxidede fer ; ; W .fit **- fi atomes. * 
• Eau • ' ". r ; . ; f2 18 — 7 atomes. 
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CONSIDÉRATIONS ÇÉNÉftÀTO 

SUR LE DIAGNOSTIC ET LE TRAITEMENT DE LA GASTRITE 
CHRONIQUE , 

s * 

. ^R, gUJQLQÇBS MJTR53 AFjrSÇHQ** QR I,'3$TQlftQ Qff* VQ* > 
CONFOND SOyVÇNT SOUS fcA MÊME DÉNOMINATION, 

% Pai It-J.-O. DEBREYNE, 
IVM, «te la Faoaltf èe Paris, et professeur particulier Je Médecin* 

Des maladies de nature différente , et quelquefois même 
opposée , se présentant cependant sous des apparences 
assez semblables , revêlant à peu près la même formç 
extérieure et offrant des symptômes généraux et com- 
muns à toutes, Ton doit apporter une grande attention à 
les distinguer les unes des autres , afin d'éviter de gra- 
ves erreurs de diagnostic et de thérapeutique. C'est pourquoi 
un médecin peu familier avec la Méthode analytique des élé- 
ments, et peu exercé à cette partie si importante et si diffi- 
cile de là médecine pratique, je veux dire l'investigation et 
le traitement des maladies chroniques , sera exposé à fairë^ 
en ce point, bien des fautes, s'il ne suit exactement les rè- 
gles et les principes qui seront exposés ci-anjrèsi 

- (I) Nous appelons l'attention des médecins praticiens sur ee tra* 
vail, fruii! d'ane taagoe et eowcfeneieusp expérience a laquelle, la 
poiitkw et te cacaejare <fe V*uUar *«H*le*t junprieiM H» *•*<* 
particulier d'autorité grave et respectable. Bien que certaines for- 
mules rappellent les doctrines médicales de Montpellier , ce trayait 
appartient, par le fond des pensées , et par le point de vue d'obser- 
vation, à aotre école nippocratique. ' (N. R.) 
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186 CLINIQCB ET MÉMOIRES. 

Aucune maladie ne paraît aujourd'hui plus fréquente 
que ce qu'on appelle la gastrite chronique. Une foule de 
malades , en présence de leur médecin , n 'accusent le plus 
souvent d'autre affection que la gastrique, comme ils disent. 
Tout le monde sait que cette grande multitude, ou plutôt 
cette fréquence apparente de gastrites chroniques provient , 
d'un côté, de l'extension démesurée des principes de la mé- 
decine dite physiologique , et d'une autre part , de la préoc- 
cupation d'esprit ; ou d'une gntade prévention de certains 
médecins trop influencés par le système d'irritation univer- 
selle , et par conséquent dominés par des idées préconçues 
et trop exclusives. 

Plusieurs de ces praticiens, en effet, ne voient le plus 
souvent dans tous les maux ou douleurs d'estomac que des 
irritations ou des gastrites chroniques. Une langue un peu 
rougeâtre, quelque degré de douleur ou de gène épigastri- 
que, un léger dérangement digestif, la perle ou la diminu- 
tion de l'appétit, en voilà bien assez pour établir le diag- 
nostic obligé , et autoriser l'emploi des anti-ph logistiques* 
des boissons gomméuses et de la diète. 

Dans le dessein d'éclaircir ce point de médecine pratique, 
nous allons jeter un coup-d'œilsur la méthode que suivent 
fes médecins dits physiologistes dans le traitement des di- 
verses affections chroniques annoncées par le titre de cet 
écrit. Après cela , nous présenterons un abrégé de l'histoire 
générale de. chacune de ces maladies, en négligeant toutefois 
kl partie étialogtque , qui n'est point de uotre sajet. 
' Nous ferons voir en quels points et parquets symptôme» 
ou par quelles phases chacune de ces maladies diffère de la 
gaslrjie chronique; enfin, nous indiquerons un moyen de 
diagaqstjçque nous croyons très-peu usité, p, quj cepçnd^nt , 
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dans les eas les plus compliqués, lève presque toujours toutes 
les difficultés, dissipe les doutes, et préserve le pins souvent 
de toute erreur. Comme notre but est moins de tracer ici 
l'histoire générale de lu gastrite chronique, et des autres 
affections q^i lui ressemblent plus ou moins, que de présen- 
ter quelques réflexions propres à en faciliter le diaguotâc, 
et d'établir des règles pour les distinguer sûrement les taies 1 
des autres , nous nous bornerons également, pour le traite-, 
ment, à l'indiquer d'une manière générale comme sujet de 
thérapeutique suffisamment connu. Mais nous nous attache- 
rons plus spécialement à montrer ce qui» sous ce «apport* 
peui-étre, n'est pas assez généralement connu , et ce qu'une 
longue et nombreuse pratiqué nous a appris* Nous termine-: 
tons œ petit travail par quelques mots sur l'heureux emploi' 
de l'opium dans la plupart des inaladies douloureuses du 
tube digestif. 

• Un médecin, je suppose, de l'école dite physiologique, se 
met à traiter une affection chronique de; l'estomac, la gastrite- 
chronique, par exemple, offrant les symptômes suivants s lan- 
gue rouge sur ses bords et à sa pointe» appétit nul , soif, 
doinleur épigastrique augmentant à la pression , altération 
digestive notable, etc» li prescrit aussitôt sagement- l'emploi 
des aii&plilogisliqves :- application de sangsues à Tépigas- 
tre j hojasonsgommeuses et diète* l& lendemain on Constate 
un soulagement marqué, dooleut joindre et bien-être gé* 
nérai; m^is la douleur épi gastrique persiste, quoiqu'à «m* 
moindre degré. On à mœurs à une nouvelle application de- 
sahgaues qui soulage encore, l'appétit revient, la digestion se 
fait mieuM,etc. dépendant b douferur à la région de Teitomac 
aeJaisant io^JQim sentir^ on croii devoir la poursuivre jusqu'à 
cabqclion paf jfldstcpta moaidàm saignées iUafc}* et unq 
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4i*tà *é**jœ< I* iftabd* , *au§ ttqflofttae dsrç 94gkttadêbik* 
V»pft, pâlit, maigrit, *'%SaibUl; la pûul* dew*H.f*lit *| 
tttyml» 1* peau s'échauffe tégèremaftl; bieC, «m fttlife 
ëàyrç lente l'allume» l'appétit iufesiftle ftéatUtiftil)? \ maie Ja 
dente** épig^iriqu^ qui eutyiele auaai* el.lajpitte fiMaa 
tefte qui s'y est jawto,**rtt<tt< aoifô pmt&en, «t Feippà* 
obéit* de rien changer | aa méthode ftévère ai idfleaihle. Ge» 
petidapt ta m^ta >*>"#» à une dteia alatmàrçAm saé 
gland appftîl» a'afibamiœ veta k maïa&me, pari ioateaaa» 
forcée ; l'enflure au* piada 8a feil remarquer toaafef iA»q,*èfc~ 
On n'ofle plua employer Jaa aengsues j ma&on <ose p*s>da* 
vantiçp dennei quelque elîtoeat k aa peusqe feméjiqaa, dq 
peut de*é¥eiUer lagpetfiie ai de pi rendre touit*4ak aîgç»». 
w qu'il y a d^9i de la fiàvia* H vpui mieux pôut4&e r e* 
effet , qu'il meute da failn que d'une, ga» ir ile aiguë , aa grandi 
scandale delà médecine physiologique. Plus baàaayembai 
qu'il aurai! &Uh faire pour gu^ir ppojBptepiaBi celte gàs- 
iMle ebretique, peut prève^ tous eaa maux et la maiïpro* 
bablemanl. 

. Un seeond naïade «é présente , aUeinide la ga*|iQ«aia*; 
nia, ou tiblewa d^totnac, caiacléfiftée à Veslé^a^r par «h; 
dftajagettiafit digestif, gtaes, embpiias > ou inème qaatqi^ 
doujaqt à l'épig^aln. Comme , $f&. tye^Bioi y ;lèa»écbi> 
oin caeit raeonnattaa uhagaalute chioaiqae, il Tauaqué pan 
de* sangsues, uoe diète plus m moins sé*ôre; ait ep!i 
une alipien)alj<m taèstlégtyrè; Igctéeet ftsuleéte , el ; 
hdisaanagdqqnaisee.le ffésnkaiiimaédial lia oette afièdu»* 
tkm.ast ttè «mcrok de %i)dè^e géoéi^U : eaf^ndanl 1* 
gftoe, ta daulea* épigtstriijue pahiît lin peu diminuée* om 
dira poiJiqaoi pkq ta» ceilégecsoujagctnem , 40! *e dura 
qua.qaeiqaaaltecutte* èift mtidieos eiipetfiêf, pysçuttl peut» 
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fcfap «ronfe m médëoiri que' ta «Mgnée Italie était bien to> 
aKquée , ma» qu'qNett'e pas é* àssee copieuse» Le UbA* 
«tain deftc en en fait une pluB ^ptte» au préjudice du ma* 
Me, dont ia position est notablement aggravée» etc. 

Après «r frit arrive un autre malade , atteint d'une gte» 
tielgie, du d'une gastrodyaie. La douleur de l'estomac eut 
beaucoup plue forte , surtout dans la gastralgie t diini<- 
tiuttoà de l'âp^élit , dérangement léger des fondions digefet 
tîvefc, dfc* Qette fort an moins on croit avoir affaire à *m 
gastrite bien plus intense et plus franche : autei de nom*- 
breuses sangsues «otit appliqué»* et elles produisent aufcsi- 
tet un eèrtatn soulagement en cétofcéqu&noe de fce principe % 
toute douleur , dé quelque nature qe'eHe eott> ou pfetegtna* 
eique * ou nerveuse * t>* rhumatismale , ou btganique , ou 
«toftéfite «épié, <èst otdfaaimment ptus ou moins tttfcfuuéè 
par la déptétrou ut la détente locale que produit une applit 
cation de sangsues ,4Mec cette différence, que les demleuft 
inflammatoires «ailes eubissent une diminution ptus no* 
table et plus durable, puisqu'elles «ont combattues par des 
moyens dtaetts et compétents, e'est*ft»di*e la saignée. Le ma* 
iadè ^est Ame soulagé t mâié malheureusement celte amétio*- 
ration n'a étéqu**]^ftntè «t momentanée, et le lendemain 
lu doàleur «lait fcuséi idffe quêtant la Saignée. Le médeèta; 
yeurenntrir avfcbotttè prétendue gastrite diftmfqifeinte^ 
revient encore à plusieurs applications dfe satagisueb> et près* 
«Mt nne diète tétt**. I**éplefetaeftt de tout Cet aft>ateil 
a n ë^ p M ogistfepie ne t*rt qu'à j«er le xntfote dans une 
gtande (aMm^ sans tfatHeut* apporter ta**n «NHage* 
•lent * s» mfcuS, été. ♦ 

YeM maiwiteiKint un «malade fttteSit tefâttcer Wttirfièftf 
***** ». <*l*^a£jlfi* ifei te^tertfci 4a itfcMMiUféià <A*k«lti vAithrti, ta 
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rossent une pettntèut habituelle, douleur sourde et pi<* 
iobde, surtout à jeun , dans la région ëpigastrique , èl qui 
devient de temps en temps plus ou moins vive ; flaiuosilés 
très-fréquentes, aigieurs , légers vomissements de matières 
aqueuses ou filante?, visqueuses, glaireuses, aigres ou insi- 
pides, surtout le matin à jeun ; constipation, elc- Le Irai** 
mexA pnti-phlogistique , opposé à cette prétendue gastrite 
chronique , a produit à peu près le même effet que dans la 
gs&tEO-aionie ; les saignées locales ont beaucoup affaibli le 
malade, etc. 

Enfin se présente un dernier malade attaqué d'un emf> 
barras gastrique, qui offre. les symptômes suivants: perte 
de l'appétit , bouche amère , enduit jaunâtre de la langue; 
nausées , efforts de r vomissements et vomissements de ma* 
liôres jaunâtres ou verdâtres , sensibilité de l'épigastre à la 
pression , céphalalgie susorbitaire , etc. Le traitement antir 
phlogistique , les sangsues à l'épigasfre > produisent un peu 
iJe soulagement , une certaine délente locale momentanée; 
Une nouvelle application dç satigsuçs reproduit le méita* 
effet, mais ne change rien ai* reste.: l'appétit ne revient pas* 
Ja.bçuçhe reste amère et s'epopàte par les boissons g<*»f 
lieuses $ ces breuvages insipides augmentent l 'envie de vor 
inir, etc. Voilà donc encore un malade manqué » çt non 
guéri, à ajouter aux cinq autre? victimes de l'impéritie ou 
de l'esprit de système. , 

Il résujtâ de ce court exposé que , dans six maladies; de 
nature différente , on s'est trompé cinq fois sur le diagnos- 
tic, parce qu'on ? eu le tort grave de les confondre toute, 
et de n'y voir que les nuances de la gastrite chronique. Ou 
peut même ajoute* qu'on s'est tipinpèfttx fois, puisque, 
tout en ne Méconnaissant ptp la vraie g^ri te chronique, on 



Digitized by 



Google 



AFFECTION CHEOHIQUE* Mt^tSTOHÀC 49t 

s'est étrangement mépris sur son véritable Internent, ou du 
moins on lui a donné une extension illimitée et funeste. : 
Si toutes ces maladies étaient dès gastrites chroniques, le 
traitement approprié à celle dernière affection aurait dû, 
quant au fond: et .iQUlégal d'ailleurs, produire primitive- 
ment le même résultat dans toutes (1). Or, le contraire est 
arrivé: les première effets ont été différents lorsque les ma 
ladies étaient seulement différentes, et opposés lorsqu'elles 
étaient de nature contraire. Donc, toutes étaient différentes, 
et par conséquent, il fallait faire subir au traitement autant 
de modifications diverses. Delà donc lu nécessité de distin- 
guer avec le plus grand soin toutes ces maladies, et d'assi- 
gner à chacune ses caractères propres et spécifiques, de ma* 
nière à faire éviter toute erreur de diagnostic > et par. con* 
séquent de thérapeutique. 

Nous allonç donc maintenant brièvement exposer l'his* 
toire général^ et le traitement de ces diverses maladies, en 
insistant. particulièrement sur les caractères cjififérentiels et 
les circonstances les plus propres à les faire sûrement distin- 
guer les unes des putres. 

Principaux .symptômes de la gastrite chronique. — Dou- 
leur légère à l'épigaslre, plutôt incommode que vive, 
quelquefois pourtant assez intense, augmentant ordinaire- 
ment par la pression ; sentiment d'une; sorte dp con- 
striction pénible, d'une gêne ou d'une barre immobile à la. 
base de la. poitrine, ou située profondément dans l'épi- 
gastre; sensation de chaleur dans l'estomac ,( inappétence , 



(1) Le traitement «uli-phlogîstique physiolôgiquemenl administré 
produit en effet toujours le même résultai final, c'est-à-dire une ex- 
trême faiblesse et.un épuisement général. *',■*.. i 
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dégoêt, digestions Utoles, difficiles et piàsoa moins pénibles 
et mêrns douloureuses ; nausées, régurgitations demande 
lk|ukks glaireux, quelquefois vomissements dematfèm ali- 
mentaires peu de temps apte le repas; constipation. La 
langue est ordinairement iùi fta mage» surtout à ses bords 
et vers et pointe ; joutent aussi elle est blanchâtre et umi» 
qneuse, et n'offre rien de particulier* Oe n'est qu'à une 
époque, très-avancée , et dans les cas graves qtttane petite 
fièvre lente s'allume et redouble te wk. Voilà les prmci- 
pans symptômes auxquels on pourm itebonnatti* la gastrite 
chronique* il est de plus un taofen de diagnostic (traitent 
et précieux : c'est la connaissance de l'knptession ou de 
refiel que produit sur l'estomac le genre d'alimentation eut» 
ployé. Ainsi , si , dans l'espèce , l'alimentatioli ftcùlente et 
lactée est bien tolérée ou du moins «mon eupptrtés, cauoù 
moite de gène et de dékrangemnnt digestif que le régime 
purement animal , même lti simple bouillon glas > *e asm 
pour Vous un puissant motif do croire à l'existence de la 
gastrite on de l'élément phiogietique* C'est là une eepàot de 
pierre de touche au moyen de laquelle on pourra distinguer 
tontes les affections kritatives d'avec celles qui «ont pure- 
ment «toniques on nerveuses, comme on le verra plus bas» . 
Ge signe confirme on infirme le diagnostic de la gastrite } il 
doit toujburs avoir une grande valeur dans l'appréciation., 
géfcérafe des sgrmpt&iftes» ei s'il ne lait pas toujoute connaître 
avec Une etatitoe certitude la naturo et k génie particulier 
de la 'maladie, il doit an moins eseteet ufce trèfegrande in* 
fluence sur la détermination des praticiens 9 et fixer j dans 
les cas douteux, une pénible irrésolution. Ge sera en effet, en 
dernier lieu, à cette source que l'homme de l'art puisera 
les motifs et les éléments deea eonviction , pour arrêter et ; 
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Établir Tes bases d'un traitement rationnel e( sûr. Ainsi, si 
au groupe de symptômes ci-dessus exposé' ou seulement à 
quelques-uns d'entre eax se joint la circonstance de la béni- 
gnité ou de là douceur d'effet de l'alimentation farineuse et 
lactée (à Fêtât dé combinaison ordinairement ),' ce sera une 
Wès-foiïe présomption pour la présence de la gastrite, de 
l'irritation ou de l'élément phlogistiqde. Si celte circon- 
stance manque, et qu'au contraire le r^imegras léger pa- 
raisse produire urt meilleur effet, on sera assuré qu'il existé 
arec les symptômes de gastrite un élément- alonique': on 
sent combien cette circonstance doit influer sur la nature du 
traitement. C'est par là que Ton se rend compte dés mau- 
vais effets qu'a produits quelquefois l'emploi des anli-phlo- 
gistiques et des succès de quelques toniques doux, dans" le 
traitement de la gastrite chronique. Enfin, je le répète, si 
l'alimentation féculente et lactée est mieux supportée que lé 
régime gras, il y a très-probablement gastrite, ei dans lé cas 
Contraire, gaslror atonie, ou du moins uù élément alonique 
dominant, coexistant avec des symptômes de gastrite. On 
pressent déjà sans doute combien ce principe sera fécond en 
applications thérapeutiques. Et en effet , il nous conduit i 
établir naturellement le corollaire suivant : En général, si 
dans les maladies chroniques de l'estomac l'aHmeotatioa 
féculeple et lactée est bien supportée, ou trouble sensible- 
ment moins les fonctions drgestives que les substances ani- 
males, c'est un signe qui indique le besoin des médication* 
anti^phlogistiques et calmantes ; si au contraire le régime 
gras produit un taeilleur effet, c'est une marque que les to- 
niques sont indiqués. > 

Traitement de la gastrite chronique en général. — Si l'état 
et les forces du malade le permettent, on commence par 

1839. T. II. JM, 13 
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les aniKphlogïstiques, les saignées locales» les sangw» ap- 
pliquées une ou plusieurs fois à l'épigaslre, suivant l'inlen* 
gj^ de la ipaladie, U ténacité ou la résistance de l'élément 
ptilogisiique, et les fbreea ou l'éfcat général dit malade. On 
adipintoro en même temps des boissons gommçuses ou 
acidulées, topiques émolUenis sur la région épigaslrique, et 
on prescrit une alimentation Jftculente et fectée très-légère 
d'abprd, et toujours proportionnée aux forces digestives ap* 
tuelles, Voilà à peu près le traitement le plus ordinaire» 
fneut employé. Si souvent à l'aide de celle méthode anti* 
phlogistique, on guérit la gastrite chronique» il est une foule 
de cas aussi où elle est insuffisante. En effçt, ij arrive seu« 
vent que la douleur épigast rique résiste et ne cède pas aux 
diverses saignées locales et à la diète; et malheur alors au 
précéda qui s'obstine à vouloir la combattre par les mêmes 
moyens» et qui ne fait pas subir à«son traiterqeift les modi* 
fîcalions opportunes commandées par les complications et les 
divers éléments morbides. Nous avons vu plus haut les fu- 
pesles effets d'un traitement anti~phlogislique raide , in- 
ftoibk et d'une rigueur excessive. Que fallait*?! donc faire 
pour disçipqr la douta; qui a résisté à l'application de tant 
fle ^ngsue^? Rien antre chose que de se rappel^ les 
Ftwipeft fA .1» règle* ci^eçsus établis; faire usage 4e h 
recette de lq méthode analytique des cléments* en y faisant 
£>u*er quelques grains <fc logique» ç'eM-dire. considérer 
celle douleur cowme un élément nerveux , & l'attaquer en 
conséquence par quelque légère préparation opiacée dam 
une potion gommeuse* L'opium cependant est moins effi- 
cace dans la gastrite chronique que dans les inflammation* 
intestinales et surtout la dysenterie. C'est pourquoi il ne 
faut pas trop insister sur ce moyen, si h douleur ne lui 
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jCèdepw dès les premiers jours : dans ce <$s>.on pourra apy 
jpliquer un vésicatoire au creux de l'estomac. Si celte Couleur 
ne se dissipe ni par les calmants, qi par le vésicatoire, on la 
regardera comme l'expression de l'élément alonique. On re- 
connaîtra cet élément par le moyen de l'alimentation explo- 
rative dont il est parlé plus haut. Cet élément constaté, on 
modifie le régime, on passe un peu de gras, et aux calmapts 
on ajoute quelque légère préparation de rhubarbe à litre de 
stomachiqqe et de doux laxatif, ou de quelque autre poudre 
tonique irès-douce , comme celle de Colombo, etc. Voilà le 
<qs où l'on a pu traiter avec avantage des gastrixes chroni- 
ques avec des calmants unis aux légers toniques êl laxatifs. 
Il nç faut donc pas se laisser séduire par une douleur insi- 
dieuse ou un élément phlogistique apparent. Si notre mé- 
decin physiologiste, dans sa première observation (gastrite 
chronique), avait suivi cette marche, il eût probablement 
jjuéri spp naïade» il fallait surdon* ne pas lui refuser, les 
pliments que réclamait impérieusement un besoin digestif 
réel. II y a plus» et qu'on ne se scandalise pas d'une pareille 
hardiesse, il fallait combattre la petite. fièvre lente. par des 
aliments et un régime analeptique approprié à la nature' de 
Ja maladie» au besoin et à la faculté digçstiye, , et peut-être 
par des ioniques irès-doHX> de l'eau rougie ou qnç infusion 
arnère fort légère, etc. Qu'on n'oublie do^c pas ce pnncjpp 
de haute thérapeutique ^ue la doçirine à'mitation a presque 
^itèwjixieiit. $açé de ty.râ^i^irede ^e^coypckmôdçcîinîj, 
savoir ,, f ^u'il est, œrlain^s fièyjçe^ lentes, suite dq ( quelques 
ipaladies aiguës* flii'A est de plus certaines autres fièvres 
J^nfes .hectiques,, .esseniiellesi, et n'allçz cas en révoquer ep 
.doute rexiftiepçe, puisque, M. Broussais lui-même , après 

Truka, Ta prouvé il y a trente-quatre ans (Recherches sur 

...... .. .... ^ 
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Tes éêvrés hectiques, en 18ÔS), (fuanlùmmutattuab Mol qu'il 
est de ces sortes de fièvres, dis-je, qui ne guérissent absolu» 
ment que par les aliments, une nourriture douce et légère, 
pourvu que le malade ait appétit et digère à peu près tout 
ce qu'il prend. 

; ' Il est encore plusieurs autres moyens légèrement excitants 
ou laxatifs que l'on peut employer selon le besoin pour 
combattre les vomissements ou la constipation, comme les 
eaux gazeuses acidulés, les eaux de Sellz ou de Spa coupées 
d'abord avec quelque décoction mucilagîneusè , l'eau de 
Sedlilz qui est légèrement îaxalive, quelque bière légère, 
etc.; mais comme tous ces moyens sont connus de tout le 
monde, je ne m'y arrêté pas ef je passe à la gastro-alofiie, ' 

De là gastro-atonie. ' 

'' * La gastro-atonié est lé défaut de ion, ta débilité ou h fai* 
Iriesse de l'estomac. Celte maladie est très-fréquente, surtout 
chez les femmes , dans les affections leucorrhéiques, chtoro- 
tiques, anémiques» etc. On la considère ici comme idiopa- 
thique ou indépendante de toute autre lésion , sbït organi- 
que, soit fonctionnelle. Voici ses principaux symptômes : 
dyspepàie ou' gêne , embarras , lenteur, difficulté digesirvëi, 
flatulence, quelquefois nausées, vomituritions ou même vo- 
missements, gonflement épigastiique après lès repas; senti- 
ment de faiblesse, de besoin, de malaise, de tiraillement; dé 
douleur d'estomac, augmentant quelquefois par la pression; 
constipation ; l'appétit est très-variable, capricieux, quelque- 
fois nul; langue blanchâtre, /goût plus ou moins dépravé 
'sans' être cependarit ni amer ni pût eux, comme dans les em- 
barras gastrique et intestinal ; faibl&se générale, figbre et 
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lùvres pâles, fibre molle et lâche , tendance à la bouffifsure, 
amaigrissement très-léger el presque insensible quoique réel,, 
quelques symptômes vagues d'hypochondrie , susceptibilité 
du système nerveux, morosité du caractère, etc. 

Une remarque importante à faire 9 c'est qu'il existe un, 
trouble constant dans les fonctions digeslives, surtout tqt^ 
que Je malade fait usage de farineux et de laitage ou dq cerr 
tains légumes ; mais un régime conlrmre, topique et restai*. 
ttiU» composé de substances animales, bouillon» gras, viaiH 
des rôties, quelque vin généreux, cstinfipimeiH q^ieux sup* 
porté; circonstance très-significative et qui exclut tout élé- 
ment pblogistique. .. / 

De ce qui précède il résulta qu'un, élément atonjqnp peut 
exister avec quelque degré de douleur, et que celte douleur* 
qu'on peut appeler atonique, ne se dissipe que par les Ioni- 
ques seuls. Et d'ailleurs, ne voit-on pas tous les jours, à l'a*» 
lérieur; certains ulcèresfhonjques plus w moins donlouttufe 
que les émollienis seuls ne guérissenl pas, et qui d$ oèdeoli 
souvent qu'aux. excitants, comme l'eau do chaqx , Le chlo- 
rure de chaux, l'eau phagédénique, etc.; d« mÊmft que cer-» 
laines ulcérations aphtheuses que l'on *e guérit encore qw 
par des stimulants, comme l'acide bydroçMorique ou un» 
forte solution de chlorure de chaux ou de soude? El ce tir 
raillement pénible et plus ou mojns, douloureux dans les 
leucorrhées n'apparliént-il pas essentiellement, à réfëfnenj. 
^tonique? Aussi, ni les opiacés ni lesanli-phtegfetiques ne te 
guérissent, mais les Ioniques seuls. 

On a dû remarquer que la gastro-atome offre plusieurs, 
symptômes qui lui sont comnums avec fat gastrite cUroni- 
que. C'est surtout le trouble plus ou moins grand desfonç- 
UftUf digfistivesrlaj^ne, r embarras, la Wntpur, ladifl**hé 
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digeslive otr ht dyspepsie; et si à ces symptômes de joint en* 
core une douleur épigastrique , augmentant plus ou moins 
à la pression , j'avoue (juniors le diagnostic dflfiré de très*' 
grandes difficultés , et fl serait souvent presque impossible 
(PéviterTerreuasiTon n\ivait Tccours au' moyen dont on a 
parié ci*dessus, c*est-à-dire l'alimentation explorallve. Ainsi/ 
si le régrme animal, fe bouiHon gras, le vin, etc., est bien 1 
supporté et subit l'élaboration digestîvfe sans trouble nota-* 
Me, él qttfau contraire les laitages et les farinfeux àéJtosseW 
print/v^'avez acquis la certitude de Fexistence de la' 
gàëtto-atofrte. MaisÉ,' dfra-t-on peut-être, si le contraire arri- 
vait, il faudrait donc en conclure qu'il y a gastrite? Mon/ 
Aurij qu'il y a seutomerit combinaison ou compilation de 
Wtabem àtoùkpte avée TélëVnent phtogMHfcftre. ou qu'à fe' 
gM#o^Mo»i^ s l m Jortrte une gastrite chrowiqp*/ parcè</ùe fa 
sttnmede* symptôme» de? 'la grfslrè-atohre , <jui a étiTfni*' 
ftfttive, remporte sur là somme dtefc symptômes de là gas^ 
frite qui é'iesl que. secondaire. 

foûitêmeuPdé to gaMw-atônie. -^ Si ht fei blesse d'estomac 
est légère « récente, Il suffi! souvent, pour fa •guérir' promp- 1 
tendent; de ehange^te ¥égîi»e,et de le rendre plus tonique 
et d'itëer dlirt peu de !virf généreux, ou de quelque JnfusibnJ 
atnérey eu «leviti amer, si Pappétit manquait. Si h gastro- 
-MÔnw m Fefltet d'un Iroilênienl *rop ; débilitant et d'une? 
th>p longue abstftience , on emfpfoièïà le traitement con- 
tttitè, c'est-àrdite/un régime restaurant composé (te bouîï* : 
Ions gras, viandes rôties - y Sabord itères , comme veau , 
poulet, etc., et plus lard, selon les forces digestlv* ef'le 
bésoiW,' des viandes plus foVtès, pius animalfeées et plus' 
toniques, cbntme basât, mouton, etc; C'est ainsi qoenous 
àfflft» trôilt <J**lquétàs et guéfi en 1m peu de temps ptti^ 
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sieurs malades; soi-disant atteints de h gastrite dironîque i 
que les sangsues , l'abstinence de toute substance animale > 
de larges boisâons gommeuses avaient jetés dans là feun 
gtleur et la faiblesse : il a suffi , pour les guérir , de près' 
crire un régime contraire, et de remplacer ces breuvages dé* 
bililants par quelques Tins généreux „ sans avoir recours i 
aucune espace de moyen pharmaceutique. - '' 

Dans les cas plus ordinaires , on administrera ; avec le 
plus grand avantage, des ferrugineux, des amers, dès tonfc 
ques légèrement laxatifs sous forme pilulaire, Corfime lèf 
sous-carbonate de fer, la poudre de gentiane, dé quinqarnà, 
Faloès, etc., à dose très- variable, mais toujours faible att 
eémmencement. Dans la gastro-atonie leucorrhélque on in- 
sistera davantage sur les ferrugineux, auxquels on ajoute W 
poudre de quinquina, de cachou, d'aube et Taloès; on 
pourrait citer, s'il éiait nécessaire, des faits sans nombre 
pour justifier cette pratiqué. On emploiera également à plus 
haxile dose le carbonate de fër "dans fcr gastro-atonie chlore^ 
tique, et en général dans toute» les affections anémiques; orf 
aura soin de donner en même temps quelque via âmef ato* 
machique, comme ceftri d'absinthe, d'atmée, âe qaltw 
quina, etc. Dans certaine* faiblesèes d'estomac, récentes, 
On se borne à l'usage de tes vins toniques avec tm petr dé 
pondre de rhubarbe ôti de Feau de Seltz. Dans une variété 
de la gastro-atonie , caractérisée par des vomissements ato- 
niques ou nerveux, il est un moyen qui manque rarement 
son effel, c'est la poudre de cotombo , de demi-grosi & nrf 
gros par jout en plusieurs prises; je ne Connais pas de ife* 
mède qui arrête plus constamment et plus promplemerit cd 
sortes de vomissements. S'H- existe en même temps quelque 
douleur un peu vive, non phlegmasiqueni organique, mai* 
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nerie^sç, onjgpule a* çplombo quelque prépacalîon opia- 
cée. En général, dans toutes les atonies de l'estomac, il i*iit 
proscrire les lignes et les boissons aqueuses^ àTnoinsque 
Von ne [donne dans certains cas où les vins médicinal** ne 
passent point bien, une infusion amère ou quelque eau mi- 
nérale ferrugineuse. Principe général : pour .les maladies 
chroniques, apyréliques, médicaments secs ; et pour les. af- 
factions aiguës, médicaments liquides. S'il existe à la fois 
plusieurs éléments, comme l'élément alonique , le phlqgj*» 
tique, le nerveux, etc., on fera la distinction au moyen de 
la méthode ci-dessus indiquée, et l'on commencera toujours 
par détruire l'élément phlogisliqué le premier, afin de pou- 
voir après combattre les autres par .des moyens appropriés,. 
Içp topiques, les calmants, etc. 

Ca$fralgie et ga$lrodytiie. 

, La gastraJgieest une douleur nerveuse de l'estomac, com* 
me reniéralgie exprime les coliques ou les douleurs ner* 
yeuses de l'intestin. La. gaslrodjnie est une douleur de l'es- 
tomac simplement rhumatismale, qui prend le nom d'en- 
térodynie quand le principe, rhupuUpmal est fixé sur leç 
intestins* Cette dernière terminaison marque içujofirs l'été* 
ment rhumatismal copagie le moi pleurodypi$, etc. L'$uil£a 
terminaison exprime l'état nerveux comme olalgte , etc. On 
Sait, il est vrai, que le mot oayvn signifie douleur aussi bien, 
que le mot «tyoç. Cependant, il vaut mieux employer le pre* 
xnîer pour, exprimer l'élément rhumatismal , et l'autre pou$ 
les, douleurs jaer veuves. C'est donc à tort que plusieurs au- 
teurs confondent ces dénominations , et portent confusion 
dans le langage. Pour l'inflammation , nous avons le mot 
en ife comme gastrite, hépatite, clp. ....:, 
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Nous ne parlerons point ici de la crampe nerveuse de l'os- 
lomac , maladie aiguë qu'il est impossible de confondre 
avec la gastrite chronique. C'est donc une gastralgie ou une 
gastrodynie aiguë ^t violente qui cède aux calmants, àJ'in* 
lérieur et à l'extérieur et à très-haute dose; aux vésicakares 
àl'épigastre, ou à l'oxide ou sous-nitrate de bismuth (M* J 
gis (ère de bismuth), si les calmants ordinaires sont sans eflet. 
$|qus ne parlerons point non plus de la eardialgie qui n'est 
ojtdiiiaireipent qu'un symptôme d'une autre .maladie. 
. Dans la gastralgie et dans la gsstrodynie, la douleur est e» 
général plus vive que dans la gastrite chronique, et elfe 
n'augmente poim ordinairement par la pression cornons 
dans celle-ci; point de sentiment de chaleur à l'estomac, 
l'appétit subsiste assez communément , quelquefois* oeper»»» 
danl il estdiminué : point de dégoût ; le défangenaeni dig*» 
tif est peu considérable, à moins que la douleur ne soi! 
excessive; le régime gras, la viande, le y in > ou le régime 
contraire, lacté et féculqnl, n'incommode point, tout passe 
«{gaiement bien. Du reste, rien n'indique la pr&enced'v* 
élément phlogistique, point de rougeur à la langue, ni. cha* 
leur cutanée, ni fréquence du pouls , etc. 

Ce qui fait distinguer la gsisirodypie de )a. gastralgie, c'est 
la circonstance de la rétrocession ou du transport d'un prin- 
cipe rhumatismal sur l'estomac , ou de douleurs rhumatis- 
males antécédentes ou concomitantes , etc. 

Dans le traitement de ces deux affections , les saignées ni 
générales ni locales ne sont nullement nécessaires, SV moins 
qu'il n'y ait un élément pléthorique ou phlegmasique, c'est** 
à-dire complication de pléthore ou de gastrite ; et celle der- 
nière affection ne peut être sûrement reconnue que dans le 
cas où la gastrite est survenue en derniçr lieu; alprs il y a, 
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divers symptômes de gastrite chronique, la doutai* aug- 
mente par I* pression» etc.; l'alimentation féculente ci lac- 
tée est seule supportée oa tolérée. On commence toujours» 
par détruire l'élément phlogtstique. Là gastratgie sitnpte sç 
traite «6Seffli*Uement parles calmants généraux, les bains, 
h» moyens adoucissants; ma» spécialement par k» prépa- 
rations opiacées à intérieur et à l'extérieur, et à liante dose 
4*H <ésf nécessaire. Si ces calmants ne réussissent pas , on a 
recours à un antre genfe de sédatif comme les anti-spasme 
diques , les stimulants diffùsibles , l*éther, la llqufcnr d'Hoff- 
mann, le camphre, le musc, etc., on quelques toniques per«î 
àfetàftts', gomme les amers, les diverses préparations de quin- 
quina ; la gentiane , etc. , après s'être bien assuré temefôfo 
(p**fi «'existe point cPélément phtegmastquo. Si ces taojenà 
sont ënfeoré insuâfeants, on pourra encore employer les ré* 
tuteift'oû îés dérîvatlfe placés aux membres Wsiirïèslégtt^ 
fneftts • même de l'estomac / comme un large vésicaioire i 
fe récidivé plgaslH que ^ enfin un attire agent fliérapeutiquef 
ê % am grande puissance , et dont on retire souvent les plu* 
graHaV avantages torsque les calmants ordinaires sont sains* 
effet, c'est le sous-nitrate- de. bismuth (Mag. de bismuth). 
On commence par six grains le premier jour, moitié matin 
et soir, et on en augmtritë progressivement la dose jusque 
un sorupulé en trois ou quatre fois. 

Pour la gaslrodynie, on fa traite à peu près de la même 
maniera. Cependant, on insistera davantage sur les révulsifs, 
que Ton pourra employer dès le principe. Si Port ne réussit 
pas à rappeler le rhumatisme à son siège primitif, on appli- 
quera tin large vésicatoireà la région de l'estomac. Du reste, 
s'il est nécessaire, on donne les calmants» les opiacés, etc., 
doromep ci-dessus , à moins toutefois qu'il n'y ait mrétastase 
goutteuse. 
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' Quanl à la cardialgie idiopatlifiquer, elle esl catactérisîée 
par un senliment d'anxiété et de resserrement douloureux 
dans Pépîgastre , vers le cardia ; défaillance ou au moins 
tendance à h défaillance. Elle diffère de la gastralgie et de- 
là gastrodynîe en ce qu'on ces dernières if n'y a point dé J 
menace de lipothymie. On la traite comme la gastralgie. ' 

.- • * •""'. ! 

. Cancer commençant, ou squbrhe de T estomac* ' % 

- «. f V ' •• .' . « . . • ' i 

: Symptômes principaux. — Gêne, pesanteur presque habV 
tuèlle, ou douleur sourde et profonde dans la région de Fes- 
fomac, qui se fait sentira jeun, mais plus parlicolfèrement* 
après les repas; aigreurs persistantes , flatuosité* très-fté- 
quenles et grande quantité de gaz /tantôt inodore et tttntfit' 
fétide; de temps en temps , les douleurs de la région épigas- 
trique augmentent et peu 5 peu deviennent continues; il y a 1 
constipation ;• les selles deviennent de plus en plus rares:' 
ce qui commence déjà à caractériser davantage l'aflberioft 1 
squirrheuse ; légers vomissements , assefc rares d*&bord, de* 
matières acjueuses, filantes, Visqueuses ou glaireuses, aigres 1 
ou insipides , et surtout le matin à jeun ; dans la suite, quel*-' 
ques gorgées d'aliments sont rejetées après les repas. Voilà 1 
les principaux symptômes du' squrrrhè, Ou du cancer corn-' 
meriçant de Veslomac. A une époque plus avancée, tous ce* 
symptômes augmentent :' lés douleurs sont beaucoup plus 
fortes ; les vomissements deviennent plus fréquents, sont cou-' 
leur de lié de vin ou de chocolat, dé café ou de suie détrem- 
pée; en palpant, on découvre assez ordinairehient dans la* 5 
région épïgasirique une tumeur dure, plus ou moins volu- 
mineuse ; la figure esl jaunâtre et offre le téirti cancéreux.' 
Nous n'insisterons pas davantage sut* les symptômes de Ta 
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dernière période du cancer, parce que cet état ne peut pas 
être confondu avec la gastrite chronique. • 

Il est très-Aicile de confondre le squinhe commençant de 
l'estomac avec la gastrite chronique, et la méprise est très- 
excusable. L'alimentation explorative n'apprend rien ici ; les 
laitages et les farineux sont , comme dans la gastrite chro- 
nique , mieux Supportés que le régime gras : heureusement 
les mêmes remèdes conviennent dans ta plupart des cas pour 
le traitement des deux maladies, excepté cependant les sai- 
gnées^ que l'op nedoil employer dans le squiirhe que lorsqu'il 
existe un élément ptétorique. Voici cependant quelques ré- 
flexions qui pourront aider à distinguer ces deux affections» 

L'état général , la forme extérieure des .symptômes , la 
nature des douleurs et de la constipation , l'abondance des 
vents /les vomituritions glaireuses , tout cela doit faire incli- 
ner pour le squirrhe, surtout quand on considère la nullité 
d'effet ou plutôt le mauvais résultat des aoli-phlogistiques 
ou des saignées locales, dans cette dernière affection ; tandis 
que dans la gastrite chronique, les médications anti-phlogis- 
tiques modérées procurent un soulagement positif et durable, 
et guérissent ordinairement. La gastrite chronique existe à 
tout Age; le squirrhe jamais avant vingt-cinq ans , et très-ra- 
rement a^ant trente ans. S'il «ciste .-des vomissements et 
qu'ils aient débuté tout -à-coup ,si le malade, quoique très- 
ajmajgri , n'a point encore la figpre jaunâtre, on a tout lieu 
de croire que la maladie n'est qu'une gastrite chronique. 

Le traitement est purement palliatif , au moins quand la 
maladie est bien caractérisée. On prescrit un régime très- 
adoucissant, la, diète blanche, les laitages el les farineux 
légers , les mucilagïneux ; sucrés, les végétaux et toutes les 
^balances alirneniaues que l'çstojnac, supporte le mieux. 
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Au ïèsfc ', le it^aîlettienl est à peu près , sons ce rapport , 
celui de la gastrite chronique, hors- lés saignées. Les sang- 
sues à répigasfre tmà l'anus ne conviendraient que dans 
le cas où il y aurait beaucoup de douleur ou un élément 
pléthorique. > ; 

' C'est particulièrement dans cette maladie qu'on donne à 
haute dore ter calmants et les stupéfiants ,- comme les opia- 
cés, Texirait de jusquiame, de ciguë, etc., mais spéciale- 
ment lies diverses préparations d'opium , les eaux de Sehz : , 
de Vichy, la bière ùu petite-bière, au lieu devin , pendant 
les repas; le traitement doit, eh général, Subir beaucoup de 
modifications, suivant TCntenfcité de. là maladie, la prédo- 
minance des symptômes ou les' dispositions particulières 
"du malade, 

\ Si les dOuleurs-étaieht fort vives el^ue les calmante ordi- 
naires > Popibm à haute dose, du 1 la jusqûiame, ne produi- 
sissent point un soulagement notable; ; on pourrait y joindre 
l'extrait de ciguë, nbn'coimné fèridarif, 'maïs comme sédatif 
spécial ou stupéfiant, dans le but dé changer d'une manière 
quelconque; directement ou indirectement; le mode de «en* 
sibilité ou de vitalité de l'estomac , ou plutôt d'en diminuer 
l'innervation, et d'enrayer par-là et rendre actionnaire le 
travail organique dû squïrrhe; 

Embarras gastrique. 

Symptôme* principaux et otdinaires. — Diminution notable 
ou perte de l'appétit, digestions laborieuses ; bouche a mère, 
enduit jaunâtre de la langue , quelquefois '. cependant blan- 
châtre ; nausées , efforts de vomissements , et vomissements 
de matières jatraâtres ou vërdâtres ; haleine bilieuse, gène , 
embarras, ou même bensibrlitéde Pépigasito à la pression; 
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cfpbalajgi* sua-orbHatres pfsanfôur g4oé^l^> oudouj^urs 
^tusives d9W les membres , elç» . ., 
. Qn pouiraft oonfoi)drç asse* JaGiferopal. rçmipjraj |ps* 
inique avec la garnie chronique ; cependant ou (&'tffir* l'erf 
reur quand on se rappellera que l'enduit jaunâtre de la 
langue, l'amertume de la .bouche,, te. vou}j^ements de 
matières amèies , jaun&ires ou yerdàtres , qui procurent du 
soulagement, le caractère particulier, «tri ^ewj^l'ba- 
lwote t las çymplâtne* sympathique*, lacépb*l*Jgie siiHtfbir 
taiie, une teinte légèrement jaunâtre dp la %urqct des yeux, 
le malaise général, les douleurs contusives des membres ne 
s'observent points en général , dans la gastrite chronique. 
Ajoutes à cela que les toniques et le3 -excitants, de même 
que l'usage des substances animales, ne causent point d'ir- 
ijfeMOti à.l'estooppQ! et qpe, jl'un auti£<&té, ralinientation 
jfeultipto et lactée n'apporte point de souja^ement comme 
4(1)9 la gastrite chronique* 

Si maintenant op voulait nier l'existence de l'embarras 
gpffrique, et qu'on le regardât comme une légère gqçirite, 
ij ftuç|rail. auspi » .dans cptas , ^jeter l'embarras .intestinal 
fi. BÎX. W r qu'une jenlérLte, .Cette manière çTçnvisager ces 
Sections conduirai dijectemenl à la négation de l'aUéralioa 
des fluides 1 gastro-intestinaux, et par conséquent tepjlrait $ 
faire proscrire toute la classe des purgatifs ou des médica- 
ments évacuants. Je doute fert que ïeé médecins praticiens 
yçnîMW 1 * accepter iiettecoçséqtwçç- .. 

/fywtement de f embarras t g^ r, ?^>7T 8* l'afiçctîon est 
légère > il suffit.,, pour lu dissiper tejagiement v de la dièlç 
ou .d'un régime \%él^l , de, quelques ^oissops délayantes ? 
acidulés., rafraîchissantes, ou j[^$^penft ambres jU laxa- 
tiyfB*. Daijs les cas p^us gfajses^ty jpoiwqt. provoquer les 
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v<wisseœ£nf& ppr le tarir? stihié ou ripéacHanh?, pourvu 
Jo^efois, qu'il n'y ait j*s trop de, dquleur à l'épigastrej 
cap si celle**:} est un p^u vive e( iàugmiauieàla pres&iaa, U 
es* plus sûr de cç^mençer par iyje applipatfon de s?ngr 
sues à> Téft»Qi> a> l'eftomae * $t s'çn tenir aux bpisfcoqp 
débattues,- acidulés, qux touillons d'herbes, *veç la diète. 

Toutes {os fois, qu'il y a pjéthore générale ou locale , U 
est indispensable de saigner, pu généralement $ ouloqalç- 
inent, aya^t d'employer ^uçu^e espèce d'évacuants. On doii 
tien se garder d'administrer le plus léger vomitif, s'il existe 
un élément phlogislique ou quelques symptôme» de gastrite 
pomme douleur vive à l'épigastre, sujgrnenum à la pression, 
gentiment de chaleur interne , soif , langue rougeàlre à , peau 
chaude; ou a recours alors aux anti-phlogisiique$. Voyo* 
ti-dessuç le traitement de ta gastrite chronique; je me borne 
à indiquer ici le traitement de l'embarras gastrique; ilp'e^jt 
pas de; mon sujet d'entrer dans tous les détail? pratiques 
donl celte matière est susceptible.,,, . , 

Au momeot ou j'écris cççi, ilifie vient un lait intéressant 
que, malgré ma résolution de rie point grossir ce petit opu$r 
#ile pa* des observations particulières, je depuis pas^qr 
pons silence. ., 

Le 22 avril 1837, un mémoire à consulter me fut adressé 
par M. le docteur J..,,, de £...., médecin fort instruit ,et , 
ce qui est plus rare et plu? excellent encore , habile çt fstgp 
praticien* Yçiici le frit ; 

,« Mademoiselle J. D, .. > ig$e de vingt-trois ans , tànpé- 
Dament lymphatique et nerveux, depuis longues années 
» a été d'une mauvaise ;safllé* exposée aux fréquente , longs 
» et presque continus eatarrhea, ou* dévotement* ehto- 
» niques, 4ux mauvaises digestions, au* voœiaftinepte 
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* après ses repas; la menstruation s'est opérée tardivement', 
» difficilement , n'a jamais été régulière; s'est' supprimée 
» souvent; la leucorrhée a été fréquente } vie très-régulière, 

> jamais d'excès; mœurs 'douces; régulières» très-àscétiqùes 
y ( menstruation supprimée depuis huit à dix mois ). ' ' 

* » Après deux années de trouWeè de plus en plus pronon- 

* ces dans la digestion, de fatigants dévôiements , d'expui- 
» lions çatarrhales de plus en plus abondantes , l'automne 
» dernier, eh septembre, crachement de sang noir, véritable 

> hémaiémèsè; de plus , vomissements de glaires en abon- 
» dance et de tous les aliments. ingérés, quelle qu'en fût la 
» nature; douleurs abdominales ; selles rates , mais noires, 
v évidemment composées de sang, entourées de glaires; 
» amaigrissement considérable; pyrexies fréquentes 1 dans ce 
» temps, mais faibles, s'arrètant quelquefois pendant quel* 
» ques joues ou quelques semaines. * • j : 
; » Tous ces symptômes ont continué petodant pliisieùït 
» mois avec une désolante persistance, malgré un traitement 
i anti-phlogistique suivi , et consistant en diète ou alimen- 

* talion très-ténue, plusieurs applications de sangsues à 
'% Tépigastre , ou sur l'abdomen, ou à l'anus; bains de 
» siège, fomentations émollientes, lavements- émoi lien ts, 
» boissons douces ou acidulés. 

« ' » Plus tard, même insuccès par les narcotiques, les dériva- 
» lifelégers, consistant en bains-synapisfe, applications de thé* 
» riaque , ou de poix de Bourgogne où autre, sut l'abdomen* 

* » Depuis trois mois la maladie s'est modifiée : la pyrexic 
» est presque nulle; l'hémalétnèse gaelfique pu intestinale * 
» diminué, mais non cessée elle revient presque tous les 

> jours; mais la modification porte principalement sur les 
» vomissements irès-abondants , quotidiens ; durant ordi* 
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f rarement; lp.<jeu* tiens 4b J» journée,; comptant ep mu,. 
» acres glai^Hji^,: bilieuses, jjuiues, yerlçi, auîèrevkdt*. 
•***(««• fe;p»»«twn.i«if ^œpwwWe; h» p* w d« lait 
m à'Mem. pré.kliwMn.-esMf»** caiUé; 1» b«uiijpa )f8 i 

^^firtOHtWeiWKJig^é, Malgré CWô qwM)««M4»et ".* 
«<f«t!iam»,IijMMl «H tyveja.jot»: et mto.^aWto 

* maison. . . ' 

C *1tewète»<mU «Pffc un* loagu? siispenswe dp trçiiel 
» menis , quelques moyens onl #é employés ; J'ew de Sel* 
» a augmenté les vomissements ; Tassa fœtfda "n'a produit 

• aucun effe^ H .est vrai'qûe'ce moyen n'a été employé que 
«pendant deux jours', par la résistance de la malade. 11 
» était pris en fragments,' que la malade mâchait e< avalait. 
» Elle a pris une, dose dé sirop d'ipécacuanhâ 5 ce moyen 
» n'a pas augmenté la douleur gastrique ; la malade a moins 
» vomi que de coutume. Le lendemain les vomissements 
"* ont continué jsulvam leur fréquence et abondance accou- 
** fumées. • •'.' « • . » 

«' »te Vèûtw; exploré encore avapt4îef, Va présenté : aùl 

'» cuné tumeuirT'nia fëpfgastlré, ni uims lès'iômbes. ' '' .' 

, ' 2 "' * B.'.i 2t avîrimiCT; .' " • ; ' " » r ; a. m . - p ; v t 

«i l; •* t '..•:'.-•' 1 ' ..;•»«•.•..)■. .. ïcii^!.' ■ 
P. S. « On propose de revenir une ou deux fois à Yjçfr. 

;, W p%és#ux &js,. w ^4^im.w t^.wrmtf 

. t Que pençef des mw$ au des cm^^^pliq^ s»r te 
. ? y«nt«s? . rr.%, Non indjfués. . . ' , 

Voicilà tëpô'nsé : .' " ' ' '"* " ' ' '' ,! ' .' ' •• ; 
Nous conseillons l'usage de la glace, à Jtelite.dcfces et 
1839.T.H.iKa». 14 



Digitized by 



Google 



$40 CLINIQUE W HËMOlUEd. 

fréquemment répétées, si 1* malade la prend avee plaisfr 
et qu'elle paraisse en ressentir quelque bien-être. . 
1 De plus, nous estimons qu'il est à propos d*eœayer rem- 
ploi de la poudre de colombo , à commencer par une dose 
très-minime, comme deux ou trois grains, matin , midi et 
soir, en augmentant chaque jour de deux ou trois , $&ta 
aller progressivement jusqu'à dix ou douze, trois fofe par 
jour, s'il est possible. " 

• Sur chaque prise de poudre , on prendra une cuillerée à 
bouche de la potion suivante : 

Jfi Eau de laitue. .......... . 4 onces. 

Laudanum' de Sydenliam. ... - 50 gouttes. 

BÏ-carbonate de soude. . '. \ . .' / 4/2 gros. ' * 
•' ' Sirop de Ôèurs d'orangé*. . . . . 2 onces. 

] Faites selon l'art une potion. 

. - ■ ■ i< . «» 

Un peu plus tard, on pourra essayer aussi Teau de Vichy 
j>ar cuillerées à bouche, on reprendra epçpjre l'usage du si- 
rop d'ipécacuanha , qu'on mêlera avec partie égale de sirojp 
de rhubarbe et d'huile de ricin douce et récente, à prendre, 
par cuillerée à café, toutes les deq* he^es, jusqu'à uijo 
selle ou deux, en vingt - quatre hçures. Au bout de deux "*' 
jours on pourra recommencer, et ainsi de suite, s'il y a 

lieui 

Un peu de ïidurrUurè légère, comme bouillon de poulet 
et de veau, et puis de bœuf par cuillerées et fréquemment, 
jus de viande, etc.; crèmes de riz, d'orge, de gruau, cfe 
pain, etc.; lait coupé avec eau d'orge ou de riz, oif un w 
peu d'eau de chaux (une cuiHerée par verre) : pour boS- 
«on , <aù d'orge , de riz , eau panée , etc., etc., etc. 

, MavriHWT* 
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' Vers te 40 juin environ, on me rapporte que la «taMe 
est infiniment mieux ; le petit bulletin parte qaeles vortmj- 
déments ont cessé dès les premiers jours, au moment de 
l'administration do la potion calmante' et du Colombo. La 
glace nu point été donnée. Le Colombo et les calmants ont 
été continués pendant plusieurs semaines ; le petil mélange* 
légèrement laxatif, a produit une setle ou deqx* Aujour- 
d'hui, sept semaines depuis le commencement du tarife* 
ment ; la malade ne vomit plus du tout , mange bien e* de 
tout, et m&me une demi-livre de pain par jour; les fowjeâ 
*ont revenues) la malade se promène eu vilfei l'embonpoint 
commence à revenir aussi;- enfin le peuple regarde c*te 
guérison ccrtïme miraculeuse, ce qui veut dire que per- 
sonne ne s'attendait à voir celte malade se rétablir, -r U 
Ï9 juin, après deux mois, guérison confirmée. 

Réflexions sur celte observation. — Quelle est la nature dfe 
celte maladie ? . 

L'hématémèse, n'étant ici qu'une déviation menstruelle, 
lie peut fournir aucune indication directe et locale, en ce 
sens qu'on ne peut, en bonne pratique, chercher à rappeler 
le flux menstruel par des moyens directe et locaux. CesdeN 
niera seraient probablement inutiles et sans résultat, ou si 
leur emploi était suivi de quelque évacuation, celle- ci se- 
rait plus nuisible qu'utile, et la malade n'en éprouverait 
qu'un surcroît de faiblesse, en voici la raison : 

Une aménorrhée chronique, chloroiique, anémique, 
comme dans le cas dont il s'agit, ne peut fournir qu'une 
indication générale. On ne peut et on ne doit donc fa rem» 
plir que par des taoyens généraux , les toniques/ et spécia- 
lement les ferrugineux , dans le but de rendre an sang sa 
tique première -, * onealiiwmatiottàjwlepti^e 

U. 
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«I rtartsurtmte afin de fevorisee Jes fouettions liâmafioaiqoe et 
^nutritive t el c'est dans b condition soûle d'une bônnâ hér 
ibatcee et d'une parfaite nulr ition que Fa mensuration peut 
i'élahUr et devenir véritablement utile et salutaire; il de 
«'agit donc pas ici de l'hématémèsç. — Procédons par ^oie 

. , Il fiiut que la maladie en question soli unfe des si* dé* 
orites.ci*dessus, 

Jt est évident que œ n'est pas un embarias gaélique » 
jprëttte chronique, parce qu'un embarras gastrique ne peut 
exister à un tel degré d'intensité, ne petit empêcher, uroto 
$gpàce d'alimentation et arrêter ta nutrition. . — C'est encor* 
jgoine un squûrrhp de l'estomac , parce qu'un eqqirrhp de 
ç& genw, Mfiyé nu point de forcer l'estomac > rejeter tout* 
espèce de nQurritiw, mômç le lail N d'ânes$e, de caiwqr ap 
4fti#t0rttté«t£«f cwuidérahle et ifi rendre k nutrition impo^ù- 
ble, ne se guérit plus du tout. On ne peut pas dire non plus 
gOtia/wUiJW gtfWtete.W UM jpstrotyoie : dfto* le cas 
& iWVQ observation - f répigasûftlgie pciniU fwl /légère , «î 
IWtefois dta^wiffe. Baps la geMftlgie ou la gastrodypia, 
qiiftqw te dwteiuji «rient vivfls « frlijneaftijou,. W -&p*î 
fciUk» J*.dig«tî0« ce &jt qrdiflaiwwfll d'une qwijère à peg 
pM Mttwlçi. A .te PUfJÛiOfl sufcsifle^ t*m ^p^C pnfi& qu4 
te mafedte ftt'qmèûtot êqîI wç-itattitt «htttài»ie du *u$ 
gaslroatonicM .: -.. ; -.1 ï !. ,\ '. .' ' . •. .' » 

t • MataftlKnl v*yiro**Xa-l-il gtfttafe eltfttotttyft? )l est fë- 
ébétfii.qw le membre, nç/disâ pas s'il y av^U domle^wr à I e- 
pigastttj , aigmesiiart ou non à te pression» <H qu'il ne parte 
pas npn plus ds léuii dQ te bogue, Ge aitencs autorise à 
qroire que J'oA n'y a rien v*i d'*aQipw»1« 
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«h au diagnostic , parce qu'une excepte sueûèpliUilité de 
freromac, ou l'innervation esaltée ou pesmtie de ce vi*J 
Gère » avait paralysé foute; fonction digestive ei nafnrit pe§»? 
mi» açame espèce d'alimentation ; mais il y « plus, lit méw 
dteàtioA pharmaceutique, ou le indûment médical qui es* 
Pobjet, ki fin de l'alimentation explorplive, a été employée* 
en tain \ car lesimli^lilogisiiquesaélif*,' contaient en fia* 
mçrs 'applications de sangsue» à l'éptgasti e , ou <àir l*abdo* 
tpm , on à L'anus y la diëte, ou qne alimentation kràfetéauej 
ks boissons pouces et aciduta, les énaollienis de totf&eapèee*. 
tout cela n'a exercé aucune influencé favorable sur la ifcar* 
the de la maladie ; et dès»lors on pouvait ttûsobiiablçiMol 
ttoire qu'une méthode contraire, légèrement toriiqoeefcaah 
maffle y produirait un meilleur ttikl* et c'est t» qui est attifé* 
, Afaintpnaftf ,, s'il est vrai que la tbérnpeulid,u« sett le <rw 
tomm de la nature de la iqalàdie , il budlra en cbnclureique £ 
daim le caa difficile, et complexe quei^ous euminooa; il cty 
a point de gastrite chronique ; mais, a» élément atabsque* 
pb» un étyrient oefVBui, c'esttà-dire la. itarMlé dfla 
gastn^atonÀe , eqraqtédsée par les vomissements y jointe! 3 
une excessive susceptibilité., nerveuse ! de* l'estomac»: A 
fallait dono, en dernière analysé» s'nrftter aux étém&its 
atamquee et nerveux» et s'ailaoher a remplir les iftdicatitine 
fournies par ces deux éléments morbides; ç'e&t ee qu'an* 
fait par tea calmants, les opiacés et quelques préparations 
toniques spéciales» comme Ja préparation de oofcmlie, etoi 
- Cette observation we rappelle, entre un gmnd mot* 
bre de c^a, ua bit ùssea récent de gaatro»afc>nJQ primitive, oti 
aune peetôUto d'une gwtt ite chronique^c^aa une jeuhe d^aee 
très- mal ou point réglée. Elle était faible , pâle , la n gu i ss a nte 
etfbceptMed* devenir uadr^pepee qu'olle était épàitaée^ar 
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un long trakeaœnt pàgmlogu/ûey ht diète , les laitages., les» 
boissons gomraeuses el surtout des sangsues en grand nom-. 
bre> dont on réitérait souvent l'application pour combattre 
une douleur d'estomac qui ne cessait jamais, «quoiqu'elle 
se modérât momentanément par les saignées locales. 
Cette épigastralgie » par un excès de Susceptibilité ner* 
veuec générale el locale , augmentait considérable*- 
ment par h pression. Nous avons traité oette malade par 
la méthode que nous employohs depuis plus de vingt 
ans avec le plus grand succès, c'est-à-dire nos pilules lonin 
ques, composées de carbonate de fer, de Colombo ou de gen* 
liane, d'aloës et de l'extrait de ménianlhe , un peu de vin 
amer, etc., le tout du commencement à dose très-minime et 
exptarattve. On y a ajouté quelques pilules calmantes d'ex* 
Mit aqueux ibébaïgue , un régime tonique, bouillon gras, 
jus de viande» «I la malade n'a pas tardé, sous l'influence 
dèce traitement, à reprendre des forces, de la fralchèur > à 
setéteblir en un mot, et A devenir mère. 

Nous terminerons ce petit travail par quelques mots sut 
Fheureux emploi de l'opium dans la plupart des maladies 
douloureuses du tube digestif. 

Il n'est point de remède qui soit plus souvent utile et 
wème nécessaire dans, ces sortes* d'affections. Nous avons 
*d*>iiHilré les préparations opiacées une infinité de fois et 
avec le plu$ grand succès conjre toutes les anciennes dou* 
leurs d'estomac et d'intestin* comme spasmes, crampes, co* 
li f ww , tranchées existant sans( fièvre aiguë ni symptômes in- 
flammatoireq; et noue avons eu souvent l'occasion, dans ces 
cas, d'admirer les prompts el prodigieux effets de ce précieux 



fwâ W monde sait de quelle imtttettse tessowoe «st Vo* 
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pium dato le trailepnent 4a chotërannerbw spor*d*que> et 
surtout. dana cçlur dô. lu dysenterie ordinaire. Combien de 
dysBitferip* na\^*ntms pas- guéries en un, deux ou Hoisf 
jpmna «a ply^ avecropiudai.$eul à bauie ddse, Teau de ri* 
et la bouillie pour toule qotiririltMœ! Jtf regarde otite méthode 
^]fuaai0,oo^Miî^ bi^P plus efôeace, plus prompte et| plus 
tpfniqpdftqpe l'application dessdngsues à l'anus, conseillée 
P^Jtf.Brogssais d'une matière beaucoup trop exclusive* 
Ci, comme on le prétend, la dysenterie est toujours de nature 
inflammatoire, pourquoi la guériMm presque spécifiquetftenl 
par; l'opium? Il fauldonc admettre ici un autre genre â'in- 
ftan»ra*tktt> ^pégtfigue , ; m, gwerfy différente de la gastrite; 
4a}'tf târji*<m de te g»ro-entérite aiguë que l'on ne. liait* 
ps bfïû'ifiqmfreni par l'opium. Si, comme on Fa dit plu* 
haut, la thérapeutique est le crll*h>m de la nature de la msN 
feidie, il fondra demeurer persuadé que la nature de la d yu 
tenter^ s*t à peu. près la «aêipe que celle du choléra spora* 
diqueî car ces det*x nndadm «e traitent par l'opium a*eo 
un égal succès- ,. s 

' lésais que l'opium jtttopïieMpd* dans tons ks^as. Le* 
dysenteries ir& inflammatoires, avec beaocoupde tfèrre, exi* 
gp*. ^s saigpèe», , Jftan& certaines lêjpidémies on administre 
avec J^iWHip dav^njt^^ies^vftCU^te, les vomitif et fat 
fetxajifs; dftn&; d'ft^W GW il Ûndj* des. toniques combina 
$*ee Jqatfetoianls, *£•} enfin» tt faut varier les médieatione 
#1 Jtt ad»pt$r auxr.divçtseç indications faunies pat .les diflS- 
jeuto élém^ws morbides. 

. 11 est encore tfautf es affections ch> l'opium est 'd'un très* 
graud seconrs> çoonfce les coliques eaétUlljqaes» lesdbarrbées 
tf bien d'autres cas encore i car enfin, qui nous dira tmiteà 
IfàmmfMk* opfré*:p« la ptod* puiasfence 4f l'opium? 
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Et rékrtta**i^«ï#qùe>)ttVoto, q*i p*U#r* la liteau 
fëv et làflofmaitteJ C'est iro bienfait! d» oM , un dori dé là 
Pimidtnos» Le grand Sydenbam rendait geftoes à Dtefe d'à* 
mHr donné au* hommes l'opium pour te guérit dti dé jgfwidi 
nombre de mauk qui tek secaMenu 

. L'opium, c'en le doua mriêde de h doulèutf c'éét sou* 
lénl te remède que l'on donné encore quand Ott fie donfttf 
phiàftùcnn remède : «'ait afet* la éoftsétation de celui pot* 
qni il n> a pRM« oori*olttlkm..wi Mrtl» Un aWre ta&kide, 
doué l'organisation èi les rcfcsorts de là Vte ne sont ni lirisé» 
, ni uaés , eat en «proie ans pfea atroce* déuléurs j Mit prideU 
^veo le désespoir, il appelle, il invoque ta- mot*', la mon né 
vient pas, die est sourde* ses erte déchirant». 8*ud*itt un# 
méip amie offre ao moribond à ÇgarecDimiteée et lipide M 
coupe salutaire de la wiej tebfenfaisaM breuvage est aVMe- 
ménuivalés déjà l'anodifieet ?Hft*nttlk|Ueureiréafeâanssetf 
veine**, Jefe douleurs ont fui > un calmé déticieo* délcënd 
dans L'Anup du mpkdèj les ptoèè deMorpbéé ferment peu fc 
peu ses paupières appesanties, un doux sommeil, un ttntN 
mdi. réparateur» etsémWubieè^hitdtt JetHié éfiftnt^ «tdnd 
te ebarnHtodt pee pe*et* sur ton* te* sens ♦ni, A son réveil 
le malade «at rendu à \* tfeel &k étalé) un sourire dé 
JBife se pmmènostu «ee tewes, An *Ur de contentement esl 
aur sel figure 4 déjàle* Yqp?d«ét4fttaléèt plein de de feu dé 
▼ie^d'twnour qui marque la pt&éiMfe de&fcëfttfittenfe t>tttn^ 
ètoés et notjlesv Aussi * tes premières paroles qui sortent *âê 
sa bouche sont des paroles de recomftaletetMtt et d'admiration 
petit bt médecine* ilôhneuret gidifle délie à celle science ha* 
latàire et «dbtimp> I m art divin qui fait tfttit de bien fc 
l'homme et 4ut procure te premier dm biens ferresttea,' fef 
«Msaéf^oii plutôt tauent» gltfiu, Jepatig* 9 feénédiétftit Jl 
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puis»**'! M . . 4 0fo «mnl* flM*b».<Mt» AmMftfit fejjtfta* 
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. MOTUfl pu j,à POTASSE CAKSTIQtJJS } ( 
ttbserf . âtfreidéê ft k kôciiiè dô tfiédW; 4é JMirtr : ' : ' 

\ rap. ixD r mÉ^ f . '/. } , 

Médecin à Saint-Mau? Jea-Fowé*. , 

(Imprimée par décision de la Société de médecine.) 

- Le M Mût f 838, ttftdift totifl*At mÉt/'jo; fiNr'lp 

pelé auprès de M. N , âgé tfê^tfiâffléwofitettttè. Ilié 

pi»^kJrd!éprotiv* t^Ugère**»^^ 1* tiMve- 
fiwitfs de Ift mâi^wlnferfaife^dtttlg'èettx^iu «oti. îrtWtf* 
ragé siif l«ê couses pnAaMeê de cM hwWflftt» Il tfyoùêlk'fftol 
occupé, à w^ejlliir ôtrè diriger 1» trMfttl* qtti'ttaéClttëM 
dans flt» propriétés*, il ttaftpfllait tetrôffl à- de hUikejrtèà 
changements de tetopétftRitë , mute t\*é son WMètib pbu« 
Vftil bfen être lé résultat dMrifc mauvaise position pMse pen- 
dftrti son sommeil y que tâfllairsV HéHlft d'toitafH plut êW 
poM ê» ne pas y apurer uite fefcti grwdi attention , qb'mtf 
fixant de t»a<^^ ihaVftU WfKiiM ttlliJMdéefft' éftfi lui * 
tttiaeilfe^pv^te'Ufi p^ (tewpw èf ^îieirfw toît#*É 

0tu**, -.!■:: .: ; "• ;...■:. • •• ;■ : -w - : 4 •..-w!» 
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Eœamenifuinalatkîkûbkude extériéHte. -«-iWMe élevée 9 
appareil mpseulatie trte-développé , embonpoint moyen; 
la cavités pectorales e^ abdominales sont* Vistes » la face «»| 
colorée sans être vultueuse , la paupière supétfeuie gauche 
esl depuis plusieurs aimées le siège d'une inflammation vers 
son angle externe. Le cartilage tarse est augmenté d'épaisseur. 

Appareil de la digestion. . -*■ La bouche s'ouvre largement 
el se ferme bien , malgré cette gêne vague que le malade 
accusé ; la langue est large , humide, 'elle n'est' rouge ni à fea 
pointe, nia sbn Hmbe; les papilles ne sont nullement déve- 
loppées; il n'y a pas d'endvit $ les mouvements sont libres, 
réguliers; la déglutition s'opère p^rfeitement , p^s-de nau- 
sées, pas de vomissements , pas de douleurs à l'épigastre ni 
dans l'abdomen, même par Impression; pas de bâillements, 
pas de borbory gmes ; la veille, deux' selles consistantes (état 
ordinaire). 

Sécrétions et excrétions. — Les urines sont assez abon- 
dantes, peu qdpfées, non wdiiaeoteuses ; l'exhaiai&n outa- 
née noflîre jrienderefliûrquâbte^ . ■ . > 
. 4wratf:<fe,Air<iq^ 

W* hfff* # sans douleurs , sans Attente*, sana fréquenta 
(22 inspiration? pw minute); la percliaeton dowwî *ac sp- 
iKMétté unifaïue d*w toute l'étendu^de ia poitrine , J'aue* 
p4talk>ti( «t fiiit découvrir ni bctitt$ ni tftks particuliers} 
d'après le rapport du malade,, la wU est affaiblie. 
., Appareil de circulation.— La mutilé préqordisile a, en?i>oo 
trop ppuces d'étëndu* , pas» de yoofcsure «ttr$»ponda*Ue:à te 
pwx>i thpwwiMeg riflftpul^jon est peufarte, bruits de râpee| 
poqflîe.Qtt dw* le**ps- l*>ermiUence et irrégularités (fa 
j4termfct*>et»*rri*s»i aprfehiiit khi dr* pulteO«wf ségates,*Hea 
durent près de deux secondes) ; le pouls ne dépasse p& 74 
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pulsations, avec des inierpiUtenoes et des irrégularités iso- 
chrones à celles du copur, pas de pouls veineux; Us paroi* 
artérielles son! inégales deppieseur et résistantes. à la prêt* 
sion, pas d'infiltrations aux membres inférieurs» 

Appareil de f innervation. — Pas.de céphalalgie, pas d« 
bourdonnement dsns les oreilles, pas d<? vertige? ; les pu* 
pilles soni bien mobiles > elles sont également et modéré* 
ment dilatées; le goût et l'odorat ne sont nullement per ver- 
lis, l'intelligence e^t nette, le sommeil sao3 : agitation, la «ai»* 
sibilité du tronc et des membres est inutile» 

Çalorifecatwn. — Pas de fi isaons, la chaleur de la peau eal 
douce, sans sécheresse ni mçiteur. 
. Nutrition. «*- J'ai dit que l'embonpoint est moyen» 

Les renseignements» commémorâtes sont vagues : lama* 
ldde a été atteint d'une maladie 4es ceins ou de la vessie il 
y a une quinzaine d'années ; mais la quantité de théories el 
d'explications qu'émet M. N.... sur la nature de cette afifec* 
lion m'empêche de pouvoir la. caractériser* Il parle aussi 
d'une maladie du cerveau sur laquelle je reste en doute pat 
les mêmes misons* 

Diq$uç$tic< — Je sens le besoin de ne pas me prononcer 
d'unemaniérç positive* UimxdQrkwMtiMem'ècbty&pmm 
satisfaire le malade. r 

Preêcrifjtùm. — Bain général de deux heures , pédikrte* 
sinapisés» boissons délayantes» diète» repos. 

J'avoue que je me retirai asaes peu saiisfittt.de mon dia# 
gnostic. 11 me semblait pressentir quelque chose de .plus 
grave ; j'en fis la confidence à une. personne qui éuil^bez 
moi ; j'étais dans l'inquiétude \ vers quatre hemee de l'aprds» 
midi, M. N~.. me fit appeler ( il était dans son bain depuis 
ciDq.tfuatts.d'heiue)» pour ne montrer nn^amère qn'ils-'e* 
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appliqué \é tfe bii le 49 précédent/ ce qui fett -douze on 
ftttaej<ttirs<> il me raconte que depuis dix on» il portait au 
bMSigliuthe art cautère qui avait toujours bien suppuré j 
que dans ce» dernier» temps , e'élrtftt livrê » ées estrtitos 
munôtf s tr(S*ft(Hlfe, te poifl était sotiteril chassé par suite des 
ntotifetnentt dtf bras, tel que le trou s'était boodié peu à 
peu j qufe 4&ifant eonscrver cet exuUrire, \\ résolut d'établir 
nWtîOtripWêèlon su* le pfcis, pour faire retenir les chose* 
â&m 4t*¥ premier état } souffrant'beaticeup par ee moyen, il 
prit le parti d'établir un nouveau euutèrfe'à 1-alde de h po- 
tasse à. la cfcoux t tm morceau dont j'ignore le volume fut 
placé par lui sans précaution à si* ligtoe» au-dessus de riu>~ 
cien cauWte \ telle potasse reeta* pendant plus de douze heu- 
rts* parce que, ne aenfctat aucune douleur , il soupçonna 
j|U'etfo«i«ii sans action ç i'escarrhe se détacha premptetûènl 
{ efléeftdmént, il n'*n reste qu'une trôs-foible portion ). La 
phieqU^Hd H foisbéé est Circulaire et de Stà-ligne» dedtarttè* 
tarj olWoofnpreftd dans "son étendue te premier eattièfe? 1» 
}fetf* m otitiMtrahle , «liftait ù TeAdroit que je rtgiwlfe * 
toute l'épaisseur au moins du tissu cellulite doit «¥0f r été 
tnvifetoppf fc enqstfqo^ fa suppuration est abondant e( le 
(*»r*;^p»able, les bMigeotas charnu» <em tm bon aspect. 
Depuis le matin , un nouveau symptôme vient dfeppiH 
ntivèteV^t la ftéxkm de l'avtiaùbm» «ur le bras, flexion 
involontaire qui .est, tel te > que le membre ne pauf ètr* va* 
mena àwn% IVwUensèoû son»: le secours d'une piata étran- 
ge*. '. 

? fLa.pdrsiBtfiieedesncpidem^ au plutôt leur Mtctoisseiftétrt, 
katcunÉMmdè.o^ apptmtaenl 4me dé* 

lëRpAïaitod daa* mbd .dàigqpsub *,H »oe s'âgissaû jllus va* 
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éuiif ivide&U Je fi» bij» *tie application deirenté -aaiigfties 
» la marge de l'anti*, en retonnaundani <l'<ç*ef t?r g db po» 
longer autant que possible récoulemenl du sang/ 9 Vtfhst 
U»j dç pstqsçr lu plate avecl^ pommade jsuiyanfff \ 

Axonge , . . . 5J S - : «i 

Ongueqi styrax.. ' .. % 5 i. 

Extrait de belladone & ij k 

Une potion anti-spapn\pdique . pour le len^efiain de irès- 

bopne heure, un baig générai de deux feçurep, # ppndaqi of 

temps de continuelle? appliquons d V^ ft oi 4^M r M f »YM U 

Les répugnances du malade, pour des moyens plyq ^ç4i& 
ipopiffé» par uiKmé^ecm .ipi'il ipil pour Ja r^f^iùwJîps , 
et la gratté du la?, m/engagent à provoqua iowéfiia.teu?eiH 
îme consultation : je ii!hésjie pas non plua à fajrç purt "U{ 
personnes pré^ruegf du danger io)iujnenlqMiw^a<je M. Di, if 
de l'iustiffi^ance op de.riûcçriUude de$reesQUH$s4e J'art--. 1 , 

31 août, sep|i Itfure* <Jm fiuiM<*« — ÀugawMlJW d4 §e*t 
fSflWnt <k? f^çhoifea; Je fô^dtfW du col .q&^ftta * .un 

les muscles sus et sous-hyoïdiens semble^ WKffîWiMMfffîi 
tés; l'avant-bras^u €ôl£ gauche est fwkrJttqpt fléchi sur le 
bras (bras du cai^^e) ;,cq.,R'qti titffW-VW* 9 uon P*'- 

angki du £:>;•- J;c -ipcmbic #ij^ .^#S| 

gijié fj( j *v* ittOMvx.'iiiu^is.^ 1 * ittiiaclp) dv, u«^ pt.tl.nî» MH J ujj 
brcs inférieurs boni souples, les autre? .focfMiQJi» .WfpyUwKi- 
l^çhid|ei)oes sonjt daps l.éfai, normal» . . 

. . La Jaxigue çst> toujours- Ia/#& et , hiiiwfe,. te JjPfcMç h 
iççilt asse* /acMerçeal ; Ja dçgjtirkion est vérilabjfcfl^Hi <lif T 
$çile$ «i flapçées*. ri yqwssqmefliB i l'atywpen, fty *fluplt?î 
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Le pouls est' à 74 pulsations intermittent* et ir régulières 
«ans dureté ; la peau est d'une chaleur, douce uniformément 
habituelle. 

Préemption. — PetitJait'émulsionné, lavement purgatif 
suivant: 

Séné 5 s. 

Sulfate de soude. • § j . 
Eau • • . • • gviij. 
Pansement du bras avfcc la pommade belladohisée prescrite 
hier. On désire s'en réferer 4 l'avis du médecin consultant 
pour l'usage d'autres moyens. 

Même jour, six heures du soir. — J'ai l'honneur de me 
rencontrer avec M. Nacquart, de l'Académie de médecine. 
La raideur lélanique des parties intéressées est plus caracté- 
risée que le matin ; elle ne s'est pas étendue ; te pouls donne 
de 76 à 80 pulsations toujours inégales et intermittentes $ 
même étal des autres fonctions ; quatre selles liquides. 

Prescription. —Saignée du bras de trois palettes , vingt 
sangsues sur le bras malade, frictions sur l'abdomen avec la 
pommade suivante : 

Axonge. ««*•§>/• 
Feuilles de belladone . 5 îj. 
Pansement du bras avec la même pommade ; pour le lende- 
main à cinq heures du matin, un grand bain avec applica- 
tions réfrigérantes sur lé front ; vingt-cinq sangsues sur les 
parties latérales du cou . 

1" septembre, huit heures du matin. — Trois heures de 
sommeil avec agitation de deux à cinq heures du malin. Le 
malade n'a resté dans le bain que pendant quarante minu- 
tes ; le trismus est complet ; lés lèvres sont contractées, la 
face interne de la lèvre supérieure présente des traces de 
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morsures, elle est sanglante} les dents août gluantes') la 
langue, aalant qu'il est possible de l'apprécier, nVst ni 
rouge, ni sèche ; la soif n'est pas augmentée, k dégtatftssu 
est saccadée et très-pénible ; la paroi abdominale tonjotua 
ftouple; deux selles liquides pendant la nuit; permanence de 
la flexion de l'avant-bra* gauche, impossibilité de h moio» 
dreeifensioÉ; intelligence nette; le pouls i*t toujours de 
76i 8OpukatkmsaveclesB0ômeôcaracières. , < 

< Le sang filé hier par une large ouverture et un Jet bien 
nourri donne un caillot modérément résistant, ne prêta*, 
tant pas la moindre lrace.de couenne inflammatoire; les 
bords ne sont nullement -relevés en godet ; dans la pro- 
portion de trois cinquièmes, la sérosité est claire* sans colo- 
ration particulière. '■■> » ..*.-.■ 
Prescription. — Application de vingt-quatre sangsues 
prescrites conditionnellement 5 même boisson'; lavement 
avec additionner miel commun % if; embrooations sué lé 
Ventre avec la pommade beUadonfcée, réfrigérants sut la 
tête. 

• ilème jour, six heures dû soi*.— Durant 1* joaràée, 
quelques mouvements convubife se sont manifesté* vers la 
foce et les partiel postérieures du tronc ; deux èeUe* liqui- 
des. M* Màcquart et mot examinons le malade : les muscles 
delà face sont contractés, les paupières rapprochées, les 
pupilles très-peu dilatées et presque immobiles ; les commit» 
sures labiales sont tirées en dehors; la niftchoirà inférieure 
est immobile; le tétanos a envahi ke muscles du cou en w- 
talitéy ceux du thorax , du dos et de la partie postérieure 
des cuisses, mais à un moindre degré; la région antérieure 
de l'abdomen est encore souple ) le pouls n^a pas changé'; 

<riea de aMrveàtt ver* tes autre* légions* - ' ' 
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,' PmcmptiMé -i-*teO* ofe pensa» piaqitft te* i 
jangtfiaespokwi* aatenur ****« «étiAft. Il ftrtf* plus 
«feifctotte *Tç*&plujrer .^J^mMiqlfttth. *n : «tougfiejtte» tf 
Mi 4§dottilé t 4« éitf ,rio*^<*i YfeidtftU* ^î:i«r4ii pkote 
âfcr ks.pirtiaq tolawl* dpi jwf* siit II» g«ad* :p«Wty»w 
jtteqpartdaftft&tttftia fki wtefelp** ttflMtf*»* «ntartli W 

morphine, 1m .MM»* w A «raina de.pawtr* 4* )*8a**t. 
jgf!f <w|e»; lt» é*» àaurqt» tua înj«q&i#Hi îaoato m*c deux 

Jtewfeetid». !.. »i: *ij« * 

- . . . «•*# * ••; f *. • • $ iMjè s 

On devra ajouter dans chaque injection : , 

.• AcéKM»^»|nwpbiltt« *«*• , 
:. Poadwiii»|)e|iiAwp^ 8«r« 
•1° tifcHufo fttf te «w,: |e |bm «t l'*fedp*i#q, éto I» f#Mr 

gérants sur le front. .. » 

i#émM^p«d»«p»MH^iL^yiy#ft watirtirifei, «oë w t ^tG 
4)»fi»okMi 4i*w&Rpw»Ws**e pft*}<*f*i#f pttfefit *l*&*«ls 

^HttlM^rai^tt «|i«| gtttdfi &* I^iftj^tfgMMes* le 
éHojm. d* *ÛpHK>Wftj fA:lf »|»|a(im «Kl .109 lià^ifcdâpJliailf- 

~wlk v jMÉbi» »bMdMi#:i/i« p»Wte,,iwn?ifca» tepta» 
tfRtfeiqiMifNp^M^ ()# *$« cb» nw» 

*^ ^itef^i^ ^<^^e,j|« 4^^ p* #ftfeu|ff ta» pw»- 

choira inférieure n*«g^ im^WW 
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tys lèvres sont fortement appliquées sur les depis., qjjUsoni 
fuligineuses j la déglutition .est peut -eue mçins gtaée 
qu'hier, la soif paraît plus vive ; une selle durant la. nuit ^ 
le malade urine sans effort > le liquide n'offre rien <ta re- 
marquable i la poids est à 80 pykations irrégulières et in- 
termittentes. . . ; 
i Vers dix heures , le malade veut prendre un bain : ot\ 
gde à son désir; au bout de quelques miaules, il y a me-? 
çace d'asphyxie , qui se dissipe aussitôt qu'il est, replacé, 
dans son lit; j'ai oublié de dite que dèshier soir > la sup-, 
putation du bras s'est tarie-, aujourd'hui , cette plaie est 
blafcrde, et présente quelques points sanguinolents. 
, Dans l'intention de suppléer aux deux mouches qui ont 
été sans action , je saupoudre la plaie avec un grain d'acé* 
tfkto .de morphine ; avant qu'une demi-heure soit écoulée , 
M. N... dit en éprouver du soulagement. A midi, on observ^ 
du désordre dans les idées. 

, Trois heures de relevée. — La mftc hoîrê inférieure se re* 
ttch* un peu ; l'avant^raq gauche peut et» porté asses loiq 
4aap l'extension* JM. Nacqu^vt est pcésert : nous constat 
flpns cette modification, saqs cependant riep changer au 
pronostic Ûcheux potté )ôrs.dp la première epnsultation e^ 
yémea.vanL . 

( , Prefcription. — Un vésieatoire a cfyaqae bras, saupoudra 
^u moment du pansement avec un grain d'bydro .^chlorate 
de raorphiner ; toutes las deux heures, lavemept avec 
i Extrait de belladone. . . -12 gr, 

Hydro-chlorate de morphine , 9 gr* 
JEau, ...«,♦ f< ".,. •. '. g-^j, . 

Utoia jour, six heures du qoir, **-,iû premier lavement 
est donné : jusqu'à sept heures le malade est calme. Ver» 

1839. T. II. Mai. 45 
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sept heures et demie, nouveaux mouvements convulsifs. A 
neuf heures, le malade consent è prendre un second lave- 
ment ; jusqu'à dix heures et demie ,• délire ; le tétanos de- 
vient plus intense que jamais; à onze heures, le malade pa- 
rait sommeiller j à quatre heures du matin ( 3 septembre ), 
la voix est presque éteinte ; vers cinq heures , la respiration 
est saccadée et stertoreuse ; la déglutition est complètement 
impossible depuis plusieurs heures ; à six heures , convul- 
sions tout-à-fait cloniques, les pupilles se dilatent tout à 
coup et deviennent immobiles. A six heures un quart , le 
malade expire dans une convulsion. Deux ou trois minutes 
après, j'observe que les muscles pectoraux sont agités d'un 
tremblottement analogue à celui delà gélatine : il dure près 
d'une minute. 

' Examen du bras trente -cinq heures après la mort. — La 
rigidité cadavérique a disparu; la plaie exhale une odeur 
gangreneuse très-prononcée $ cette plaie occupe la partie ex- 
terne et moyenne du bras gauche : elle est circulaire ; son 
diamètre est de 22 à 25* lignes , les bords sont taillés obli- 
quement de la circonférence au centre , le fond est inégal et 
présente vers l'union du tiers moyen avec le tiers inférieur 
( par rapport à l'articulation du coude) un enfoncement qui 
indique le lieu qu'occupait l'ancien cautère ; en promenant 
le dos du scalpel de manière à racler légèrement la surface, 
on détache une espèce de putrilage ; on ne peut distinguer 
les parties qui forment le fond de la plaie ; l'incision ne 
laisse point échapper de sérosité ; le tissu cellulaire et la 
peau forment une épaisseur de quatre lignes, cette épais- 
seur n'est pas plus grande au niveau de la circonférence de 
fa plaie. La dissection découvre des muscles bien nourris ; 
la perte de substance Comprend non-seulement toute Té* 
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paissfeur du lîssu cellulaire sous-cutané ; iriais le brachial 
antérieur présente encore dans la partie moyenne de son 
bord externe une portion dont l'étendue est de quinze 
lignes de longueur sur huit ou neuflignes de largeur et trois 
lignes de profondeur , qui a été envahie.par lexausliqu*-;* 
cette portion de muscle désorganisée commence au niveau 
de la dépression que j'ai signalée ta décrivant les caractères 
extérieurs de la plaie, et va en diminuant à mesure qu'on 
s'élève vers le tiers supérieur du muscle ; le tissu cellulaire 
qui remplit l'espace en V formé par l'intervalle du biceps et 
du brachial antérieur pour l'insertion inférieure <fc» del- 
toïde, ce tissu, dis-je, est induré et friable. Après avoir ren- 
versé en dedans le muscle biceps, qui est intact, le » nerf 
musculo-culané s'est offert à moi dans l'étal suivant : dé- 
couvert depuis sa sortie du coraco-brachial jusqu'au niveau 
de l'insertion inférieure du biceps, le tronc destiné au bra- 
chial antérieur présente une teinte rouge qui contraste avec 
la couleur de la branche destinée à fournir au muscle hi- 
ceps : cette coloration est tellement évidente qu'elle est re- 
marquée par une personne étrangère à l'art , qui a désiré 
être présente à l'examen ; la rougeur va eu diminuant de- 
puis les deux rameaux du brachial antérieur où elle est ' 
plus intense , jusqu'à un pouce de la sortie du coraco-bra- 
chial ; depuis ce point jusqu'à la branche d'origine avec le 
médian , le nerf ne présente rien de remarquable ; toute la. 
portion du nerf où la coloration existe est ramollie ; j'ai 
suivi dans le brachial antérieur , jusqu'à la surface de la 
plaie, le premier rameau, qui s'interrompt brusquement 
au fond de l'excavation que j'ai mentionnée; le second ra- 
meau s'est rompu à deux lignes de la cautérisation; les au- 
tres rameaux pénétrant au-dessous de ce niveau, ne présen- 
ts. 
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Uieot rien de remarquable, non pli» que la autres ner& 
du bras. 

D'après le vœu des personnes qui entouraient le ma- 
Jade, l'examen a dû être borné au bfas. 



•+*» 



HÉMIC^PHALIE 

compliquée avec l' a1sewcb de la voute palatine et 
l'adhésion de l' aeeieee-faix a la tête de l'ekf art : 

- (H y p 9rinc ephalu$ ex eonjunctione placent œ abnormi eum 
fcttui corpore, d'après Gkoffrot). 

Observation «dressée à la Société de médecine de Paris 

PAE Ht HEYFELDER, 

Médecin du grand-duc de Sade. 

(Imprimé* pw décisif te U Société.) 

'Jusqu'à présent , il n'existe que peu d'exemples de jonc- 
tion de l'arriérerai* au fœtus outre celle qui a lieu par le cor- 
don ombilical', Cependant , il y a quelques .{tuteurs qui en 
parlent, savoir : Geoffroy, Wcatf, J*-F. Meckel,CerMtti,\Vul- 
ter. Au musée d'aoatomiçde Berlin, on trouve trois n*Qp$tres 
où l'arrière-faux çst adhérent à la tôle du fœtus, qui ont été 
décrits par Çfi.-E. Rudolphi , dans son opuscule intitule : 
Monztrorym trium prœter imlwam cum secundinis conlitorum 
dhquwtio, 1827. Outre cela, M. Sherrem , de Cologne , en 
possède deux, exemptes dans sa collection. Moi - même v . 
j'ai eu l'occasion d'en observer un cas , que je me pernaela 
de communiquer, 
One fetnme forte, bien conformée, biep porlsurte et âgée 
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de !rente*qqatre ans, taire de mois enfants, dont un priait 
un bec-de-lièvre, fui accouchée ait commencement du hui- 
tième mois de sa quatrième gropme d'un enfent sur le*, 
qucji se trouvèrent plusieurs vices de première eonforihattafe 
Celle femme s'était bien portée durant celte dernière groê^ 
•esse, et ne pouvait alléguer aucune cause qui aurait pu 
hâter ses couches. L'enfant était vivant, mais H mourut 
bientôt après. H pesait quatre livres et demie t sa longueur 
élaii de quinte pouces; ses mains et ses pied* étaient garftfe 
d'ongles incomplets et non saillants, les membres frètes* En 
même temps, l'enfant présentait l'absence de toute la voOie 
palatine; les os du nez ne manquaient pa$ , le bord itiW* 
rieur du nez, aplati, était lotig de orne lignes et toudtëil la 
lèvre inférieure. La cloison du nés , le vomer et la lame 
perpendiculaire de l'ethmoîdç n'existaient pas ; de sorte 
qu'il y avail communication entre la bouche et le nés. Les 
yeux étaient dans l'éUU naturel. Au lieu de la voûte du 
crâne qui manquait, les parties molles toi maîent une espèat 
de poche, qui se portait un peu à droite et se fixait au «ho*- 
rion et à l'amniopu Cependant, des recherchés ptosspéeiikfc 
prouvèrent que ces deux membrane* de Tarrièretfcis adb£ 
raient seulement à la dure-mère du fouis, et que la peeht 
extérieure ne participait pas à eette adhértnoe* 

Le cordon ombilical, outre qu'il était extrémetteht eteft 
el qu'il s'altachail à l'abdomen de l'enfant immédiatement 
au-dessus de la symphyse du pubis, ne présentait rien de par- 
ticulier. 

Le cerveau était enveloppé de ses membranes , qui ne 
présentèrent rien d'anormal; it n'avait ni la circonférence, 
ni la forme, ni la consistance d'un cerveau bien conformé ; 
mais il était lrèc~mou, aplati au sommet, plus développé à 
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droite qu'à gauche \ les deux hémisphères unis, le nerf ol- 
faciif et la lame criblée manquaient. Les deux os pariétaux 
.étaient absents; l'os temporal droit était bien conformé, 
jnafc l'os temporal gauche, l'os frontal et l'os occipital pré- 
sentèrent une conformation incomplète. 

L'intestin grêle était séparé du gros intestin et formait un 
cul-de-sac rempli de méconium. Le gros intestin était très* 
petit et attaché à l'intestin grêle par du tissu cellulaire. Le 
processus vermiformis manquait complètement. 

Il efet à noter que tous ces exemples de hyperencéphalie 
appartenaient au sexe féminin ; que dans ces cas , la voûte 
eiântenne manquait; qu'en même temps il y avait encore 
d'autres vices de première conformation; que l'adhérence 
4taU toujours entre la dure-mère et le chorion et l'amnîon; 
elque ni les autres enveloppes du cerveau ni la peau ex- 
térieure ne participaient à cette adhérence. Aussi y avâit-il 
d*ns le oas que je viens de rapporter, comme dans les deux 
premiers racontés par M. Rudolphi , absence totale de la 
voûte pa&oine. M. Geoffroy observa sur le même sujet un 
bec-de-lièvre double, le cœur hors de la poitrine ; et dans 
la ligne .blanche, une fissure d'où sortait une tumeur pyra» 
«tidale, qui contenait le foie , l'estomac et les intestins. Le 
nerf olfactif ix'exisiail pas dans tous les cas où il y avait ab- 
sence de la route palatine. 
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ANALYSES D'OUVRAGBS. 

Traité des maladies cancéreuses* ouvrage posthume de G.-L. 
Bayle, médecin de l'hôpital de la Charité et de l'empe- 
reur Napoléon, etc., publié par son neveu A. L. J. Bayle. 

. Deuxième et dernier volume. In-6°. 

. Le premier volume de ce* important ouvrage a paru en 
1834, el on peut voir dans le numéro de juillet de cette, an- 
*ée le compte favorable que nous en avons rendu.. Le long 
intervalle de, temps qui s'est écoulé, depuis» nous faisait craia* 
dre que ce grand travail ne restât inachevé; et c'est avec une 
vive satisfaction que nous annonçons au public le volume 
q&i; vi*U en faire: le complément» Grèce à l'intérêt dm ma- 
Uères qui y sont traitées» et au soin particulier apporté h sa, 
cédaction, nous n'avons rien perdu pour attendre. Oe vo- 
lutoé oonlieartla suiie.et la fin delà seoonde partie de IWr 
vrage, ayant pour objet l'histoire de» maladies cancéreuses 
en. particulier; la trotsièpe partie, où sont exposées et dtaca*. 
léâ Je» quesfkxfs générale* relatives met maladies cancé- 
reuses ; et enfla la quatrième et dernière partie consacrée au< 
battement dés affiecttous cancéreuse». Le nhkcteur a ajouté» 
sous foftne d'appendice» ua résumé peut-êtw un peu bief 
deë progrès -de la science depuris la mon de routeur. 
. iAcanptf de kDMtiiœ, dtt 
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Ernx, de l'œsophage, de l'estomac, des intestins, du foie, de 
la raie, du pancréas, des reins, de la prostate, des ovaires, 
les masses cancéreuses abdominales elthoraciques, le cancer 
des poumons, du cerveau et de Ta dure-mère, des nerfe, des 
muscles, des os, du périoste^ Us végétations ou polypes can- 
céreux, forment la matière d'autant de chapitres, où tous les 
caractères analogique* *t pftitjplpgiçqek les symptômes, le 
diagnostic et les règles du traitement propre à chaque es- 
pèce sont exposés avec une étendue et un développement 
qui laissent bien peu de chose à désirer. Nous noierons sur- 
tout les chapitres relatif!» aux cancers.de h matrice , du rec- 
tum, de l'estomac, du fuie, du cerveau et des os. Ce sont 
autant de monographies dont chacune exigerait une analyse 
parltonlièse si nous Vcolknp eigbaler tout oe qu'elles ipnfer- 
meut d'important» lanr sou* to rapport des faits pratiquas que 
tous celui des doctrines médîtâtai* Sens l'impossibilité oft 
noue sommes de faite pn examen aussi détaillé, nous noue 
contenterons d'indiquer quelques points qui nous ont para 
jrins remarquables. : ' 

- Tout ce qui a trait auntadseethi cancer de la roatrtee et de> 
Pestomac jpui a pAm; en modèle de discussion pratique. 
C'est toujours appuyé |u» des; faits nonabreux empruntés auxi 
atftetfcre antérifu» ou contemporains* ou fniiig de son ob* 
semiion per sonn e ll e, habilement rapprochée *t latpmm*»* 
cKsemés ) qtteBayleemfeà'une jusieappcéciaiionde toutalee» 
causes rsgsfdëesÀ* tes t ou à raison mange pciparinit <oà dé» 
terminant le développement deemaladkp cancéreuses de eee* 
organcs.Ctet ainsi: que sont jugé* l'influent* de» esoès vé* 
hôtièns ep de laconlinpnce, delafcconditépu de là «lérUisé 
sur la fiéfsénce de teootr jlefe malriœ, el Htction regardée* 
eoÉiine»fcpniMa»ted^yinBftmnfcaUoii d» mfeirie otganeyet 
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ici l'auteur n'hésite pas à dire qu'on ne vdit presque jamais 
le cancer uiérin ae déVelopfier à la suite de l'inflammation ; 
sokaigufl» soit chronique, de la matrice. 

Sans nier complément qu'une pression prolongée» on 
des percussions répétées sur la région ds l'estomac, puissent 
favoriesr la naissance d'engorgements» el la dégéftètetkm 
eanoéasuse dans les parois de cet organe» it croit pourtant que 
ces causes citernes ne doivent jouer là qu'un rôle fort secon- 
daire. Aux motifs tirés de l'absence de ces circonstances dana 
une multitude de cas de cancers gastriques» et de la rareté de 
celle maladie cbes les personnes que leur profession soumet 
à l'action permanente d'une pasaiUe cause, il ajoute ce bit 
d'observation dû à Chatdel» que te cardia» la petite courbure 
et le pylore, siège le plus fréquent dés cancers» sont précisé- 
ment les parties de l'estomac le* moins exposées aux près* 
ttons» et les mieux protégées contre L'atilion de* violences ex* 
térieures. Gomment concilier aussi l'opinion qUe l'action de» 
irritants sur la moqueuse de l'estomac est propre à amener le 
développement du cancer de cet organe a veo h rateté deeetla 
maladie cbes les ivrognes ei tous lesgesH qui font un usage 
répété ou abusent immodérément de ligueurs spiritueusea? 
Bayle a parfiriiemeftl distingué le canoë* du foie des autres 
affection* dt cet organe» et principalement des tubercules et' 
des raasaaabydatiquei^L'espêfce de dépression en godet qu'on 
peut presque toujours apprécier en palpant Fabdoméo , W 
qu'il donne comme un ligne pathognomoniqie du cancer», 
est certainement un fait d'observation d'uite haute impor- 
tance. On sait ce dju'a bit depuis M; Remarier pour éfeblit 
sur des bases plus certaines le diagoostiedesbydfttidesdu foie» 
et leaidée» ingénieuse» dont il * fait l'application 6 la tbéfa- 
pauiqnq do Gffctolfeion ifgardfe j«iqt^l| <otn«ttiftOttrtW^; 
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On peut voir dans l'histoire du cancer du cerveau toutes 
les idées qui onl été développées dans des ouvrages plus mo- 
dernes sur le ramollissement de cet organe. Ce sont les obser- 
vations et les remarques de Boyle qui onl donné naissance à 
la thèse de Riobé, et c'est sous ses yeux, dans les salies de 
l'hôpital de la Charité, dont il faisait le service, et en quelque 
sorte sous sa direction , qu'ont été recueillis tous les faite con- 
signés dans le travail intéressant de ce jeune médecin de 
grande espérance, enlevé à la science à peu près en même 
temps que son maître. 

Bayle a fait voir que, dans la plupart des cas, une obser- 
vation attentive peut conduire i diagnostiquer d'une ma- 
nière à peu près certaine le cancer du cerveau , et à le dis- 
tinguer des diverses lésions qui s'en rapprochent , par un 
de leurs effets principaux , la compression et les symp- 
tômes auxquels elle donne lieu. Le caractère des douleurs 
est surtout ici un signe d'une grande valeur. 

On ne trouvera nulle part une distinction phis hiride de 
toutes les altérations du système osseux qui ont été confon- 
dues avec le cancer , et une idée {dus nette de ce qu'on doit 
entendre par tous ces mots d'osléo-sarcome, spina venfosq , 
exostose, carie, pœdarthrocace, etc. Bayle a vraiment porté 
là lumière dans ce chaos. Il discute la question de la fragi- 
lité des os, comme résoliai de l'affection cancéreuse, et en 
fait voir le peu de fondement. Nous sommes complètement 
de son avis, et un assez grand nombre de faits nous porte à 
penser que la disposition scrofuleuse est une cause bien 
plus fréquente, peut-être même la seule, de celte altération 
générale du système osseux. 

Dans l'histoire du cancer du rectum, Bayle examine 
wrec impartialité les prétendues guérisons opérées ptt De-. 
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sault au moyen de la compression , el croit que les succès 
obtenus par cet illustre chirurgien n'avaient pas pour objet 
de véritables affections cancéreuses , mais bien une sorte 
d'induration lymphatique dont il signale l'analogie avec Té- 
léphantiasis. 

Quant à l'excision du. cancer du rectum, proposée par 
quelques chirurgiens , il dislingue les cas rares de mal peu 
étendu , et presque extérieur, où celle opération peut être 
indiquée , mais la blâme d'une manière générale comme 
inutile el dangereuse. Les insuccès dont a été suivie à cet 
égard la pratique téméraire de certains chirurgiens de nos 
jours n'a que trop confirmé les sages prévisions du médecin 
de la Gharilé. 

La troisième partie de l'ouvrage que nous examinons 
renferme, sous le titre de questions générales relatives aux 
maladies cancéreuses, l'exposé des causes du cancer, et les 
questions importantes de la dialhèse cancéreuse , de la con- 
tagion el de l'hérédité du cancer. Relativement à la dia- 
lhèse, Bayle fait observer ique cette disposition pour ainsi 
dire organique en vertu de laquelle le cancer se développe 
souvent sans aucune cause appréciable, et sans laquelle tou- 
tes les causes extérieures, soit locales, soit générales, ne sau- 
raient produire celte maladie» n'existe pas toujours au 
môme degré dans toutes les parties du corps ; de sorte que 
certains individus paraissent disposés spécialement au can- 
cer de la peau, d'autres aux cancers des glandes, etc. Alliot 
a vu deux hommes atteints d'un cancer cutané chez les- 
quels un cautère établi à la jambe dégénéra en ulcère can- 
céreux, chose qui n'a jamais été observée chez des sujets af- 
fectés de cancers en toute autre partie, portant depuis longues 
fumées un cautère qu'il» iraient de toute manière pour ei* 
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citer la suppuration, Candi» que la moindre contusion sur le 
sein, ou sur le testicule, suffirait pour y déterminer la forma* 
lion d'un nouveau cancer. Delà, une indication thérapeutique 
importante d'éviter toute application irritante sur le tissu 
qui a été le siège primitif d'un cancer , telle qu'un cautère 
dans 1» cas de cancer cutané, etc. 

Dans la question de l'hérédité du cancer, Bayle cite des 
fait» assez remarquables propres à faire admettre jusqu'à un 
certain point la transmission par génération de la disposi- 
tion cancéreuse* Nous pourrions ajouter à ces faits l'histoire 
remarquable de deux familles alliées, où des cancers ont 
aueint tous les membres des deux générations successives. 
M. et Mme À... ont succombé l'un à un cancer de l'esto- 
mac» et l'autre à un cancer de la matrice. Le fils de ces deux 
époux est mort à ucnle-tiinq ans d'un cancer du fuie, lais- 
tain une veuve ayant aujourd'hui environ trente-quatre ans, 
atteinte d'une disposition chlorolique, et portant elle-même 
un engorgement glandiforme, mobile et encore indolent s 
dans le sein è Celte dame a une sœur de quelques années 
plus âgée qu'elle , et à laquelle j'ai enlevé il y a quelques 
année*. une glande squirrheuse avec douleurs lancinantes et 
commfineement de dégénéralion dans te sein gauche % jus* 
qu'à présent saus récidive. Ces deux femmes sont filles d'un 
pure qui est mort d'un cancer du rectum et d'une mère qui a 
succombé è un cancer de l'estomac. Les enfants provenant de 
Villz sooonde géoération, dont le plus âgé n'a paà encore 
4tfiat . Vingjhquatre ans» n'ofteat jusqu'à présent aucun in- 
dice de dfepwition cancéreuse* 

- fioyle pns*e en revue dans la quatrième et dern&rç partie 
du son Uvre toute la série des moyens employés contre les 
iaolttlifif Sftrtweu*»* loi! eu initiations extérieure» *t le 
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cales sur les parties atteintes , soit en administration infé- 
rieure , et comme propre à combattre la cause spéciale du. 
cancer, L'action de tous ces moyens est appréciée avec une 
rare sagacité, et on est étonné de voir que de nos jours on ait 
voulu remettre en honneur, ou donner coimnenQuveaux, des, 
modes de traitement déjà essayés à des époques antérieures, 
et complètement jugés depuis long temps. Nous citerons, 
entre autres le traitement du cancer par les évacuations son-. 
guines répétées, soit locales ,• soit générales, mis en pratiqua 
vers la fin du dernier siècle par Fearqn et Robert, et fondé 
sur des théories en tout pareilles $t celles qu'a voulu foire 
revivre l'école physiologique. 

Après avoir réduit à leur juste valeur toutes les cures, 
merveilleuses du cancer qu'il range sous les trois titres du. 
fausses , d'erronée? et de probables, et tout en déplorant . 
l'impuissance actuelle de l'art dans le traitement de celte 
cruelle maladie, Bayle ne désespère pourtant pas-de l'avenir» 
et vpiçi comment il termine sa récapitulation du traitement ; . 
« Je suis persuadé, dit-il, que le moyen à l'aide duquel qq . 
» parviendra à guérir te cancer sera un spécifique , car çq 
» qui constitue le caractère du cancer rne paraît la môme )g» 
» sion, jnodifiée dans tes diverse* espèces, mais absolument . 
» la même sous le rapport de ses apparences physique? pu 
» de ses effets morbifiques. 

» Les maladies syphilitiques se présentent sous des for- 
» mes bien plus nombreuses que les maladies cancéreuses ; 
» mais tenant au même principe, elles cèdent au même 
» médicament. Pourquoi n'en serait-il pas de même des 
» maladies cancéreuses, si elles tiennent aussi au même 
» principe, ce qui paraît très-probable. » 

Nous ne ferons qu'indiquer les points sur lesquels porte 
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le résumé des progrès de la science depuis la mort de l'au- 
teur, ajouté à l'ouvrage par M. Bayle neveu. Quelques ob- 
servations sur le cancer du cœur, sur la matière cancéreuse 
trouvée dans les veines, une mention des nouveaux modes 
d'exploration appliqués au diagnostic des cancers internes , 
parmi lesquels figure en première ligne lé spéculum uteri , 
un exposé succinct du traitement par la compression des 
cancers externes, et du traitement local par la cautérisa- 
tion, l'excision du col utérin et même l'ablation totale de 
la matrice , telle est k matière de cet appendice , auquel 
on aurait peut-être désiré un peu plus de développement. 
Tel qu'il est , cependant, il donne une idée saine et exacte 
de l'état actuel de la science; et peut-être M. Bayle neveu 
doit-il être plus félicité que blâmé de s'être considéré, 
dans la publication importante qu'il vient de faire , plu- 
tôt comme le rédacteur des œuvres de son oncle que 
comme le continuateur de ses travaux. C'est une œuvre 
laborieuse et utile qu'il a accomplie, et bien des gens au- 
raient reculé devant Fimmensité d'un travail qui promet 
si peu de gloire à celui qui l'entreprend. Il faut être sou- 
tenu par un grand désir d'être utile ; et , sous ce rapport, 
nous pouvons assurer M. Bayle neveu que son but sera 
tout-à-fait rempli. 

Corbt. 
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Estai sur la névralgie du grand sympathique; par M. le doc- 
- leur Segond, etc» (Rapport fait sur cet ouvrage à la So- 
ciété de médecine de Paris par H. le docteur Hourmann, 
membre résidant de la Société.) 

Notre collègue , M. le docteur Segond, a fait hommage à 
la Société d'un ouvrage intitulé : Essai sur ta névralgie du 
grand sympathique, nom sous lequel il désigne la colique 
végétale qu'il a eu occasion -d'observer à Cayenne, et à la- 
quelle il a consacré une étude spéciale. C'est ce livre donl 
j'ai à rendre compte à la Société. 

Quoique l'on ait beaucoup écrit sur la colique végétale , 
son histoire n'en est pas moins restée jusqu'à ce jour, 
comme tout le monde l'avoue , pleine de doutes et d'obs- 
curité. On a dit avec raison qu'en général , plus une mala- 
die a de remèdes, moins elle est curable ; on peut dire avec 
autant de justesse que plus une maladie a de noms , moins 
elle est connue ; or, peu de maladies ont une nomenclature 
aussi variée que la colique végétale, ainsi que l'attestent les 
fi Ires nombreux qui lui ont été donnés, tels que colique de 
Poitou, de Madrid, de Surinam , de Devonshtre, Barbiers , 
Béribéri, etc. 

Une cause majeure a dû en! retenir l'indécision de la 
séience relativement à l'affection dont il s'agit : c'est le dé- 
faut absolu d'observations particulières qui motivassent suf- 
fisamment ce qui en a été dit. L'œuvre de M. Segond com- 
mence à remplir ce vide. Des faits circonstanciés offrent 
enfin ici les bases d'une description exacte. 

Le travail de M. Segond est divisé en deux parties. La 
première, toute descriptive, renferme l'exposition des eau- 
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ses, des symptômes et du traitement de la colique végétale, 
appuyée sur un choix d'obsenrationsdool les détails suivant 
immédiatement, I* seconde partie* purement théorique, 
e*t consacré au développement de» idées que noire collègue 
s'est formées sur l'essence de la maladie, qu'il croit* en ef- 
fet, avoir pénétrée et fixée. • 
. Première partie ; C«u*<r* dt is cOlu/uçvégétaU, — L'atten- 
lion des observateurs s'est trop souvent arrêtée sur un seul 
ordre de causes. H. Segond ., se dégageait de est esprit es* 
elusif, s'est appliqué à Texatnen dd toutes eeUtt qui ont été 
invoquées, et cette marche analytique 1> conduit à consta- 
ter plusieurs faits dignes de remarque» C'est ainsi que, sous 
le rapport des prédispositions, l'Age * le eew, le tempéra- 
ment jouem un rôle important» Les enfante et les vieillard* 
paraiisent jouir du privilège d'éçbapper à la colique légé* 
lab. On peut dire de mémo que les. femmes n'y sont puifa 
nient sujettes* et «, par e*eeptioo» on a qqelquefeie observé 
la maladie cbea elles, elle t'est du moins constamment mon* 
trée légère et peu oawotérieée, Hais les homme» fcifoux » 
feu* dont la constitution fst faîjrie* otrveupe et. ieiprgsftm» 
publei m sont parf jculjèieiQeitt aiigipt*, C'est égaleront 
un? proposition trèsruierçaeame qu* la déftlhaftoi* arci* 
dentelle, notamment celle qu'entraînent la nostalgie e| L'abu* 

. Compte çaii^e déterminant de la ,<p)iqoe v^féla)e s le» au^ 
tyurs accusent généralement Ijq* productions .végétales na| 
venues ou mal développées pendant une saison froide*! bu* 
mide» et par-dessus tout parmi ces dernières <$tyes qui ont 
subi les phénomènes do la fermwbitioii acide, Nies que 
|es boiieoos. Hoffmapo signalait la vieille* bière détériorée ; 
Huxham M Bonté, lo «dw die mauvaise qualité, Un via» 
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fithargiiés, l'eau distribuée à toute une ville par des canaux 
métalliques ou conservée dans des vases de même métal, ont 
encore été frappés de suspicion. M. Segond ne rejette point 
absolument ces causes; mais il veut qu'on restreigne beau- 
coup leur action ; et même pour ce qui est des fruits non 
mûrs et des crudités, s'il s'en rapporte à son expérience, on 
devrait les tetrandier du catalogue des causes de la colique 
végétale : il n'a jamais en efet constaté que leur innocuité. 
De toutes les substances ingérées, l'alcool et le café.sont, au* 
yeux de M. Segond , celles qui paraissent avoir l'influence 
la moins (contestable, circonstance qui , suivant lui, mérite- 
raît de fixer l'attention de ceux qui dirigent le régime de* 
. navigateurs. 

Mais parmi toutes les causes de la colique végétale 
qui dotant figurer ici, celles qui se rattachent à la cli- 
matologie sont, sans contredit, les plus évidentes. Admet- 
tant, pour l'avoir constatée , l'influence des époques solsti-' 
cfcdes; considérant , en outre, que la colique végétale est 
endémique dans presque toutes les contrées du globe où 
règnç un grand contraste de température entre le jour et la 
nuit, comme on le voit sur les points les plus élevés de 
l'Espagne et dans une infinité de lieux situés entre les tropi- 
ques ; étant prouvé enfin , que le simple passage du soleil à 
l'ombre, l'apparition de certains vents , comme celui des 
montagnes au Malabar, et en général le début des mous- 
sons dans l'Inde, le vent appelé à Smyrne caragaci, le vent 
d'Efet au Sénégal, le vent du Nord aux Antilles et à la 
Guyane , etc. . coïncident le plus souvent avec le brusque 
développement de la maladie dans ces contrées, M. Segond, 
sans restreindre, cpmnie l'ont fait Citois, Sydenham et aul 
très, les causes de la colique végétale aux vicissitudes at-i 
1889. T. II. JM. i6 
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mosphériqucs , n'es est pas moins disposé à leur accorder 
la pies large pari dans s* production* 

Symptfmu. — M* Sepmd expose l'évolution des syvip* 
tômcs de la colique végétale j Ida qu'ils se sonr sueesnire 
pent présentée eta lea malades qu'il a observée* Or, U 
marche de eeeeymplôinee étant uêsHfrfr^Btoe» il te léeuUe 
un peu de confueien dinsle tableau» qui t'en est d'a»Ueurt 
que plus pittoresque et plus vrtft« Ctai.* en outre , certaine* 
pept^ le plue complet qu'on possède, et j» erois : devoir la 
téeumer Eteo quel ques détail 

. Le début de la colique végétale est quel tjuefot* Uèi*bee*4 
que. D'autres fois, on observe des prodtonea Jontfetéve» 
loppement est long et parfois interrompu par des remissions 
«arquées. Elle s'annonce d'ordinaire par uii sentiment de 
peseoteut et de brisement dana Isa nfetotoes* evae tefcdaita* 
irrésîetible à la trjsteaftj en mette tempe que se déHato u» 
malaise abdofltiina) vague ta fi*e daaa la régrob épigaatriv 
que. te pouls est lent, inégal, dur* quelqpefoie naturel* U 
langue est blanefee* un peu atobe. Les sçllss peuvent «tre> 
pfedaut detfi «s trois juin ndsAbreuses efcdiarrbéiqueft»; 
wniaeHetneilprdtityaei advenir rares» Manqua le désirt 
de lea reidro se (use sentir èv» iaaportimité. Les matières; 
se detaèolnnl # acquittent unte couleur sombre et une foras* 
globuleuse. Les urjnea eoufcnt aved^ difficulté; elles sont 
bknohea/ nul élatoiiiea ; le bcaoin de lea rendre dépasse 
aussi de beaucoup leur quantité. L'eppétfi diminué sana 
qu'il j ah dégoflu? les bwsàottssoni préfcréèssana qu'il y ail 
soif notable. Après 1rs repas, la gène dé l'épigastre s'accroît, 
\p ventre Bc tend ; sa pression boùhge alors, loin <f être- 
douloureuse. La face est pâte et jaunâtre , lea traita sont af- 
faissés. 
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Àprèt quatre , cinq ou si* jouis de cet prodromes, ay 
vague malaise abdominal succède une douleur poignante 
que lés malades comparent à la sensation d'un coin, qu'on 
kktt enfoncerait profondément dans U vtntre. Celle douleur, 
que d'autres comparent à une bcémtwi, se fiieàThypo- 
ebondre droit ou à l'ombilic ; du reste, elle peijt envahir 
d'tup manière sucœssiueou simultanée toutes ka régions de 
l'abdomen. Des hoquets, dea éructations annoncent le trot*» 
Mp des Jonctions digastives ; la langue se couvre d'un binon 
jaune«erdàtre; bientôt surviennent des nausées, puis des 
vomissements d'abord de boissons et d'aliments, ensuite de 
flaires, et enfin do. bile jaune porracée,. acide, et teinte de 
sang ai les efforts sont violants. Dana ce dernier cas, J'épuir 
arment du malade est rapide \ autrement,, le vomilMMOI 
Soulage. La tempécaUire de la. peau et ka battement» d* 
pouls sont d'une extrême irrégularité; Lest pieds sont le 
tiége d'une démangeaison insupportable. 

La maladie étant en progrès, tous les symptômes révè- 
lent une plus grande intensité. La constipation devjfcnt aih 
eolue, les urines émûtes de lom ton toiU sont feheudes, san- 
guinolentes et lénesmoides à l'excès. Là douleur m se bonit 
plus au ventre, elle ae propage le long du rodas ;> les to&n- 
bres supérieurs sont saisis de soubaesauts, ainsi que les infê* 
rieurs; tout calme a. disparu. L'agitation, du malade l'obtigf 
à changer incessamment do position ; des plaintes , desaan* 
glots et jnème des cris lui échappent. La morosité est 
extrême, et, dît M, Segond, à peina le malade fait-il au 
tention au médecin , qu'il regarde oomjtie impuissupt à h 
aoulager ; s'il relève péniblement la tète, son visage pâle et 
d'une affligeante expression traduit l'animé qu'il éprouve^ 
le désespoir qui caractérise une situation que l'humeur la 

1». 
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plus douce, la résignation* la plus 1 grande ne sauvaient dire 
supporter patiemment. 

De hait à quinre jours se sont écoulés depuis le début de 
la maladie, et cependant, il est encore un progrès possible. 
Dans ce cas , la douleur racbidienne acquiert une violence 
excessive; les extrémités sont comme déchirées ; la sensibi- 
lité de l'abdomen est telle , que h main n'y est plus appli* 
cable; la peau se couvre d'un ictère géiiéral. La douleur 
envahissant le tronc dans son ensemble , les muscles inspi- 
rateurs cessent presque complètement de fonctionner; à 
peine si .l'on peut entendre un léger murmure respira* 
toire. On voit souvent à ce degré de la maladie les fonctions 
des sens se pervertir profondément : le malade perd la vue, 
l'onie s'endurcit , la voix s'éteint; les fonctions de l'enten- 
dement se pervertissent à leur tour ; un délire sombre et 
mélancolique , quelquefois furieux et menaçant se déclare. 
Des convulsions , un tremblement continuel > la démence 
succédant au délire» signalent encore cette dernière période 
du mal. 

Marche et dorée de la coUque végétale. — Gen'esl pas seu- 
lement dans ses prodromes que la colique végétale offre une 
grande irrégularité de symptômes : cette ataxie se continue 
dans tout le cours de la maladie. Un fait sur lequel M. Se- 
gond insiste à cet égard, c'est la forme périodique que sem- 
blent quelquefois affecter les accidents. La durée, de la co- 
lique végétale est aussi des moins constantes ; on peut dire 
en thèse générale que c'est une maladie d'un cours aussi 
long que bizarre. Quant à ses terminaisons , voici ce qu'en 
dit M. Segond : c La colique végétale est une dès maladies 
qui exposent le plus à la récidive , c'est-à-dire que la solu- 
tion en est le plus souvent incomplète. Rarement, si elle eu 
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bien traitée ( condition importante ), elle est suivie de mort, 
même alors qu'elle a le plus de gravité. Abandonnée à elle- 
même ou mat traitée, l'issue en sera presque toujours funeste. 
Un événement qu'on peut regarder comme critique, c'est 
un flux bilieux assez copieux ; la guérison n'est en tous cas 
assurée qu'autant que la liberté des évacuations al vines est 
complètement et régulièrement rétablie pendant un ou deux 
septénaires. On a présenté comme crises encore des érup- 
tions miliaires , des éry si pèles, des furoncles , des hémor- 
rhagies nasales , hémorrhoïdales, etc. , etc. M. Segond n'a 
jamais constaté ces faits. 

La maladie passant à l'état chronique entraîne souvent 
une fièvre lente, un amaigrissement qui peut être porté jus- 
qu'au marasme. Les articulations sont commedrsloquées; les 
fruités intellectuelles s'affaiblissent au point que les maladies 
tombent dans une véritable hébétude, ou du moins les Voit- 
on en proie à la mélancolie nostalgique la plus profonde; 
Une existence languissante et chétive, des articulations cri- 
blées de nodosités, des membres atrophiés, perclus, une 
sensibilité générale exaltée ou pervertie ,- tels sont les der- 
niers traits qui achèvent le portrait de ces martyrs de la co- 
lique végétale. 

On voit par cette description combien sont incomplètes 
celles qui, restreignant les troubles de cette maladie aux 
organes abdominaux , ne jettent qu'un simple aperçu sur 
tes accidents nerveux qui jouent ici un rôle si important. 
On peut juger aussi de l'exactitude des observations recueil* 
Mes, quand le pronostic qu'on en a induit a fait considérer 
la colique végétale comme une affection bénigne. M. Segond 
ki regarde au contraire comme un des fléaux dont la gravité 
n'est dépassée par aucun autre dé ceux qui désolent ou on» 
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désolé etodémiquement et épidémiqoemenl tant, de contrées 
du Nouveau-Monde, Toutefois , il admet que celle gravie 
s'amoindrit en face d'une circonstance : c'est que l'art * 
contre la colique végétale des ressources puiftantei, et 
M« Segood s'eftirae heureux cje les avoir sinon découverte 
du moins coordonnée» et régularisées au. point qu'il n'hé- 
siie pas à proclamer «a méthode de traitement comme hé* 
raïque. Noua verrons tout à l'heure en quai eHe consiste. 
- Un point culminant dans l'histoire de la colique végétale* 
c'est l'anatomie pathologique des lésions constatée* après ht 
mort. C'est aussi celui sur lequel la .science est surtout peu 
avancée. Il est à regretter, sons ce rapport , que M. Segond 
n'ait eu que deux occasions de faire des autopsies. 

Un premier ot>jei de recherches a été l'état du tube dîgos- 
|if. II. Second signale seulement diverses rougeurs de lu 
muqueuse, notamment dans le duodénum. Le foie et le* 
voies excrétoires de la bile ont offert, dans un cas, des allé* 
rations manifestes- La vésicule biliaire , les Canaux hépati* 
qu*» et cbolédoques * euJtr * k rougeur do leurs parais , 
étaient ttotrué» par dm calculs, Dans tes deux cas, les rein» 
étaient petits, comme atrophiés et flétris; la vessie épaisse 
et racornie; la rate volumineuse, molle et flasque, 
; . L'altération qui a: partiçiibèmmeftl fixé l'atletiliop de 
M. Segondt c'est, évidemment celte du nerf gond sympM 
ij»q*£- Los ganglions thoraciqnea et abdominaux étaient 
tuméfiés* d'un ropge.brun et jaunâtre , opposition de com4 
leur qvi leur donnait de la ressemblance **yec 1'agatU© ; 
d'une dureté remarquable, ik semblaient hypertrophiés i 
fuekjues^un? criaient aoux le scalpel qui ks incisait. Lea 
TOWçiux ^(>çoJW^»^nicaliwe4^MJ^ lesptom offraient aussi 
t\w de wtomg 8^ dw* WW; m^mU en qorte. qii'il étala 
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eiLféattraeni iaoile d'en eotvcé la dBsifibtftioh. Dans le» 
deux cas olpenâj par M. Segond, cet altérations des gan- 
glion* du grand sympathique ne different que pat leurs àèi 
grés, Èettodocriptioii sa rapporte ep «sus points avec céHtf 
que M. Pfscal avajt déjà donnée dViprt* l'autopsie do si* 
individus marte de N «ritqae de Madrid. H n'est rien dit 
de l'état des centres nerveux ; oubli qui ne s'explique que 
top peut-être pat les idées préconçues qui dirigeaient M. fie- 
gond dans cette partie de ses recherches* 

- Traitement i$ la votiquë végétale. — C'est ici que le travail 
de 11. Ségoqd mérite la plus sérieuse attention. Car, ainrf 
qu'il le dit» tout étant controversé dans l'étude de cette ma- 
ladie, la thérapeutique ne pouvait s'isolet de celte fluctua^ 
lion ; aussi a-t-elte subi les changements les plus multipliés; 
M . Segond , frappé tout d'abord par l'apjpareil des sympi 
tomes oetvsux, a dirigé contre eux ses premiers moyens 
turatifc. ÀpetuevantJi tracera kte phénomènes d'exititatioit 
la sédition qui va les suivre si rapidement, il n'adopte quV 
vec précaution le»opiaeé8,*qui semblent indiqués avant tout 
par fes douleurs si vives qu'épvoàvem les malades/ C'est I 
la méthode de Cotogtoi qu'il a principalement recours, m£ 
thodq frtrtutfeattice dont l'agent est te vésicatefre; et k h^ 
quelle il soumet là ifcédfeitfon tiardotique. If. Segond pour* 
silieutirtafeele tésicatôtà morphine la Atidteitr* t-adtàtfl 
gique partout où elW4é1afe,*Mfc tombes, au dos et Jusque 
k nuque. Il appliq* fe ¥é*kfat*ifc sur h fefè tnême ,' lofci 
que Isa symptômes efcrébraux t*nde*t k se développer/ l 

- Oné fois If* douleur mftdétife ptrf Tapplfeatitodas v&ica- 
toises morphines , une indieatfon dominante veste encore' t 
stmplir. Maintenant, provoqua* deslétaeuattons et tMmutiefr 
les fonction* des organes. 0éo»«*uf»<qUtYei4eM fettt pro- 
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dufts dans, le tube digestif , telle est la conduite à tenir. 
Mais l'expérience dicte dès règles à cet égard qu'il ne finit 
pap enfreindre. Par. eaémple > les ériaétiques ont été recon- 
nus pour être d'un usage généralement avantageux; tonte-* 
fris, M. Segond note due circofastefibe qui le* repousse ab- 
sçiumepi : c'est an ictère que n'att*>mï>agnent ni tômiàe- 
menu spontanés ni nausées. 

. Si de l'estomac on pasâe aux intestins , on trouve encore 
le fluide hépatique 4 comme régulateur de la conduite à te- 
nir; car les cholagogues soot les seuls médicaments effi- 
caces. 11 est des cas , en effet» de colique végétale, où l'ofc 
atfrninislreipit en vain loua les sels purgatife, lesgokmnes 
lésines les plqs drastiques , la scammonée , te séné , voire 
inême le croton-tiglium : on n'obtiendrait aucuhe évacua- 
lion, si, au préalable» on. n'avait excité la sécrétion du foie. 
Parmi les substances propres à activer cette sécrétion* l'aloôs 
£l !ç calomel tiennent le premier rang. Pour attendre du 
gaiomel et de l'aloôs un effet suffisant , il Jeu* d'ailtafc* les 
donner à des doses aasea hautes. De 12 à 16 grains d'alote / 
de 6 à 8 grams4ôcalomel, piusuœqu*nUié suffisante <te sa- 
yon médicinal, telle est la ouniteedowt M. Segondusedecart 
médicaments, avet lai ff^caiilîoi) de ftaotiopnflrcette quant 
lU£ en plusieurs prisai, peur ne psn surcharger l'estomac* 
Pu reste, peu de sujets vomissent ces substances, si, l'indi- 
çaûon existant > on a eu le soin de vider l'estomac avant de 
les administrer. Gomme il 9e pouvait que/ malgré tout, l'a-» 
loès et le csrfomçl lussent' rçjelés, .et qu'il est démontré fr 
Jff , âegood qu'on ne sauçait s'en passer, il les prescrit alors 
fin lavement, avec la triple attention d'en, augmenter sensi-* 
btement la dose , d'y joindre l'opium et de les combinot 
avec un véhicule qui ne dépasse pas 4 à 6 onces» 
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L'emploi des cholagogues suffit chez quelques malades 
pour amener des selles sans l'aide de purgatifs plus aclils. 
Mais les matières sont toujours trop peu abondâmes , pres- 
que entièrement bilieuses , et ne présentent, pas cette semi- 
fluidité à laquelle il est convenable de les réduire pour 
obtenir des évacuations plus faciles et mieux suivies. 

On en viendra donc à l'administration des purgatifs li- 
quides plu», ou moins éngrgiqijes» suivant ridio<synctasiedies 
sujets. Le plus souvent . ou peut «c berner à l'emploi de» 
substances non irritantes , telles que la crème de larlre , h 
sulfate de magnésie et autres sels neutres. Si elles sont io- 
auffi&ntes, les. médecines composées avec le séné, la *cam- 
modée Reviendront indiquées \ enfin , si le ventre est sourd 
à tous ces appels > on aura recours au crpton-tiglium. Le* 
lavements purgalifc qui ont encore bien réussi à M. Segood 
dans ces cas , sont ceux faits avec la décoction de feuilles 
fraîches de tabac. 

i Lorsque le malade a été largement évacué , il se trouve 
habituellement délivré de ses grandes douleurs j mais il es! 
loin encore de la guériso* , et la récidive est imminente si 
Ton île dépiste trop vite de l'activité du traitement. On doit 
d'ailleurs entourer le malade des précautions hygiéniques 
les plus sévères. Pes bouillons de poulet , de veau, plis *q 
petite quantité» constitueront toute l'alim#0JatioQ. D'un au* 
ire côté, les plus grands soins seront pris pour qu'aucune 
variation atmosphérique ne puisse être sentie , c'est un pré- 
cepte d'urgence, et sur lequel M* Second ne peut trop ixh 
wster. . 

La sécrétion utinaice doit aussi être surveillée. La téiér 
tonthine sous tourtes ses formes e&t w^flk&cesou» ce rapt 
port* 
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• L'enveloppe cutanée n'est pet non plut à néglige*. One 
douce moiteur, par quelque moyen qu'on la procure, «mène 
un étui de eelme et de bten*être atmarquable. 

- L'amélioration le plut générale obtenue, la guérison ep 
apparence achevée, on ne doit point encore abandonner te 
malade. Un traitement prophylactique, une méthode pré* 
ventive jusqu'au méticulisme , et toujours dirigée dans le 
sens qui vient d'être indiqué , psi le seul moyen de pave* 
eut rechute» d'une affection opinifttie et qui ne qoanque ja+ 
mais de mettre en défaut la sagacité du praticien peur qui 
elle est encore nouvelle. 

* Telles sont les bases du traitement employé par M. Se* 
gond, et dont il a obtenu les résultats les plus remarquables} 
traitement auquel il a été entraîné far l'inefloacité con- 
stante et souvent meurtrière de la médication a9ti~pMegis* 
tique qu'il a d'abord -exclusivement mise en usage, et^ui 
n'est plus pour lui désormais qu'un moyen accessoire et 
subordonné entièrement à des indications éventuelles. On 
eoneevra combien cette méthode, si opposée aux idées pro- 
fessées et accréditées su? ta natum inflammatoire de la oo* 
Kque végétale , a dû exiger d'eipèrienees.pdur être adoptée 
par. m médecin qui est arrivé à la pratiqué soumis eut 
principes du ^physiologistne le plus afâentt 

fil observations destinées à soutenir toutes les atteHioM 
de M. Sagénd; terminent cette première portion de fou* 
vvage, qui aurait pu ne pas êtee f*ol<mgé< aimtell sans per- 
dre de «on intérêt 5 roais,*?twnt è Justifier le titre qu'il a 
donné à la colique végétale , notre collègue se livre ,- dans 
une seconde et dsmiére partie , è une suite de dissertations 
théoriques qui lui ont parti nécessaires peur remplir ee but* 

Deuxième partie : Expansion phytiologique f ou ettenet et 
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iacoUqutvégéltte.—* M. Segond établit que la oottqac végé- 
tale esl ube maladie spéciale qu'il luit isoler de toutes celles 
avec lesquelles on l f a confondue, ce qui resoor t de l'analyse 
des symptômes qui faii sont propres. . 
, Mais avant tant, ridée dominante de M. Segond étant que 
la colique végétale est une névralgie du grand sympathique, 
ilVeflbrcede trouver, dans l'ensemble des accidents observés 
et de leurs causes productrices , la démonstration de sa pro- 
poskîoa* 

i M» Segond invoque ainsi en ptemier lin les influences' 
qui ont l'action ta mieux prouvée fur le développement de 
la colique végétale. Dans le» prédispositions constitution^ 
■elles* il signale la prépondérance du système nerveui, quf 
est évidente chez les sujets qui sont le plus vite et le plus 
gravement affectés, U est également paient que toutes le» 
causes de trouble qui s'adressent à ce système , telles que la 
nostalgie, la débililation par le coït , etc., engendrent une 
prédisposition non moins marquée pour contracter la ma* 
ladle. ' 

Enfin , les causes occasionnelles les plus actives sont en, 
oore de rtaluw à susciter particulièrement des désordres nerv 
veux. Ain* ; les variations. atmosphériques bmsques'déran^ 
genl à chaque instant l'équilibre de l'innervation', eie. { 

. Prtftaet ensuite . Ida symptômes de la colique végétale , 
tt< Segond (ail saillir la douleur qui» du début à la 4îp , do- 
mine tous les troubles» douleur spéciale qui 'exprime la lé»» 
sion d'un ordre spécial de nerfs, et qui ne se généralise qu'à* 
la longue; l'analomie pathologique, enfin, qui décèle l'allé-' 
ration des ganglions du grand sympathique avec des tvoits si 1 
manifestes* qu'il esl impossible de }as metireen doute. 
:• ttscpumi sur cet* Ifeiop éq grand sympathique, M* 9e*< 
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gond combat l'interprétation qu'on pourrait lui donner en 1er 
rapportant à l'inflammation. H ne voit là aucun des carac- 
tères pathognomoniques de ce mode de lésion ; c'est une 
simple hypertrophie qui atteste l'afflux de la matière ner- 
veuse san* produits anormaux , effet commun et fréquent des 
névralgies. 

La nature de la maladie lui paraissant ainsi déterminée, 
M. Segond recherche et énumère tous les caractères qui peu» 
vent distinguer la colique végétale des maladies qui ont avec 
die le plus d'analogie. H passe successivement en revue' la 
colique bilieuse, la colique des peintres • la gastro-entérite. 
Pour les deux premières , ses motifs sont ceux que les au- 
gure partisans de l'isolement, qu'il soutient, et notamment 
H. Métal, ont déjà présentés, et sur lesquels il s'appuie avec 
aillant de raison que de succès, liais c'est contre la prétention 
q*i voudrait encore ranger la colique végétale dans les mille 
formes qu'on a prêtées à la gastro-entérite , que H. Segond 
s'élève avec tout le zèle d un nouveau- converti qui s'étaie 
même de sa foi passée pour garantir ses convictions actuelles 
que l'évidence seule a pu produire. On comprend que le 
traitement qui lui a réussi lui vient surtout en aide à cette 
occasion : rien, en effet, de moins anti-phlogistique que sa 
médication héroïque. 

Messieurs, en vous rendant compte de l'ouvrage de M Se- 
gond, j'ai dû ne n'arrêter que sur les faits et les inductions 
dootla rigueur m'était démontrée ; aussi me suis -je particu- 
lièrement étendu sur la première partie, où ces faits et ces 
inductions se pressent; mai? 1* deuxième partie abrège ma 
lâche en ne m 'offrant pas matière à un plus long résumé» 
L'argumentation dans laquelle notre confrère s'agite devient 
tropseavent d'une subtilité, qui, je dois le dire, est peu en 
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record avec l'esprit positif qui dirige aujourd'hui les travaux 
destinés à marquer les progrès de la science. Du reste, M. Se- 
gotid a prévu le reproche , et demande en quelque sorte 
grâce, ce qu'on ne peut lui refuser, tant on le voit obsédé du 
besoin de la discussion. 

Abstraction faite de ce défaut, qui porte, en tous cas, plus 
sur la foi me que sur le fond, le travail de M. Segond doit 
prendre rang parmi les œuvres vraiment utiles, et son auteur 
mérite tous les éloges et tous les encouragements que récla- 
ment pour lui une laborieuse expérience et une conscien- 
cieuse observation. 



REVUE ANALYTIQUE ET CRITIQUE DES JOURNAUX DE 
• MÉDECINE FRANÇAIS. 

Eipëriènces cliniques sur le soufre' doré d'antimoine. — Her- 
. nie de la trempe de Faltope. — Courbure accidentelle des os 
longs chez les jeunes sujets. — Influence des émissions sanguines 
et des Yésicatoires appliqués sur la poitrine dans la pneomOnie 
. sknpje ou compliquée des enfants. — Iaflnénee de la civilisatfoà 
sur le développement de la folie.— Nouveau niédicaaMBtf appelé 
Monésia. -*- Bains et douches de vapeurs dans les maladies des 
articulations et dans certaines paralysies. — Efficacité de la suie 
contre les dartres et la teigne. — - Tumeurs dans le scrotum si- 
mulant deux bydrocèles. 



Gazette médicale (Avril 1 839). 

Expériences cliniques sur le soufre doré d antimoine ou sulfure 
d antimoine hydraté avec excès de soufre , comme agent vomitif 
sudorlfique; par M. A. Touhnouehe, D. M. â Rennes. — M. 
Toulmoucbe se croit autorisé à conclure , des nombreuses 
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eipértences it^ualltf il s'est Urré m» te artfrt 4uitf 4" Mt- 
timoiae : • 

1° Que ce sel provoque plus sûrement l'etybt vomitif i la 
dose d'un ou deux grains qu'à celle de quatre à huit; 

2° Qu'il le produit i moindre dose que le kermès minéral 
et plus fréquemment; 

5° Que son action vomitive , quoique moins incertaine 
que celte de ce dernier agent, est néanmoins peu sûre, puis- 
qu'elle n'en produit que dans un peu plus de la moitié des 
cas; 

4° Que sa propriété portative est beaucoup moins fré- 
quente que la vomitive, tandis que l'inverse s'observe pour 
le kermès ; 

- 5« Que le soufre doré d'antimoine peut être , comme le 
précédent, donné impunément à des doses élevées,, dans 
des maladies autres que le rhumatisme et la pneumonie , et 
que, dans ces cas ; l'action vomitive et la purgative sea*- 
blent diminuer dans la même proportion que les doeus sent 
augmentées; 

. 6° Qu'enfin la propriété sudoriftue que lui attribuent 
1ms les auteurs du traités 4e matière médicale est tout-4- 
fcit contestable* ■ 

À.F. 



L'Expérience (Avril 1839). 

I. — Hernie de la (rompe de Fallope, observation par M. A. 
Bérard. — La hernie de la trompe de Fallope seule est chose 
excessivement rare. Les auteurs n'en citent pas un seul eas ; 
ceux qui ont rencontré la trompe utérine dans un sac her- 
niaire y ont trouvé eu même temps l'ovaire , et souvent l'a? 
térus i en sorte que le fait de M< A< 94rac4 est unique dans 
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k science. Le sujet de cette observation est une femme Agé* 
de 45 ans, tdeo réfiée, d'une bonne constitution* et jouis* 
sent habituellement d'une bonne santé. Seulement» deppis 
quelques année», eUe éprouvait de tempe en temps des fa- 
Ugues «tue le région des reins , dçs douleurs passagère* 
dans la partie inférieure «du veste*» Il y * deux eus qu'ettu 
t'aperçut de la présence, dai* raine droite, d'une petite 
laveur qui disparaissait par le pression, fin caractère fut 
consisté par la malade elle-même, et pqr M. Merlin qui lui 
donna le oensnil de porter un bandage , précaution qu'elfe 
néglige* complètement. La tumeur fit des progrès a#se* 
lents, conservant toujours sa réductibilité. Dana le meisd*. 
décembre 1837, l'accroissement de la tumeur tut plus ra- 
pide, et les douleurs du ventre devinrent pins vives qu'à 
l'ordinaire. OU s'aperçut alors , pour la première fois, qp* 
la tumeur de l'aine était irréductible} eu soupçonna dés* 
lors quelque relation antre cette irréductibilité et les coli- 
ques qu'éprouvait la malade* À l'inspection, en trouva 4an* 
Faine, du côté droit, une tumeur volumineuse» i base» 
large, à surface égale, exeepté dans un point en dedasa et: 
eithâut a* il j avait une saWfe en manwdoa de la largeur» 
du bout du doigt. Cette tumeur s'éiepdait un pfeiseri le* 
vente et la grande lèvre guncb*. EUe était indolente; cook 
privée pendant long* temps dans diverses directions et eu, 
Jbisant changer la malade déposition, elle restait irrédnc*-** 
tible et ne subissait aucune diminetiop appréciable dans. 
seo volume ; enfin Une exploration métbodique pdrmit d' jhi 
pcreevbi* partout une fluctuation manifeste, On constata la. 
nature de ee liquide, et sa parfaite tranèletkttié apprit que* 
Vêtait de la sérosité. On ne pouvait passer lea doigts sous, 
la base de la tumeur et la déucber des parois abdefeninales. „ 
■n palpant le yentre , on découvrit *n corps gros-, rond et. 
dur, qui proémioait audesaus du pubis \ le toucher fit re*. 
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connaître que cette masse était développée dans le corps 
de l'utérus r elle égalait le volume d'un gros met de dinde : 
la malade n'en soupçonnait pas même l'existence. On s'ar- 
rêta à l'Idée que la malade portail un ou plusieurs corps 
•breux de l'utérus. M. Ai Bérard pensa Que les coliques, 
les pesanteurs et autres accidents éprouvée du côté daa 
reins et du Bassin étaient le résultat de la présence des tu-» 
meurs de l'utérus», et, en. rapprochant cela des caractères 
de la. tumeur de Faine, il éloigna toute idAs-de hernie 
étranglée ; cette tutaeur lui parut être , soit un kyste sé~ 
teu* accidentellement développé dans cette région, soit u* 
ancien sac herniaire oblitéré au collet et atteint d'hydropi* 
sie* — Gomme la tumeur faisait tous les jours dé nouveau* 
progrés, M. A. Bérard employa d'abord les résolutifs et les. 
fondants gui ne produisirent pas d'amélioration.. Sur l'avis 
de MM. Marjolin et Briquet, on décida qu'une ponction se- 
rait faite avec un petit treis*quarts, afln d'évacuer |e liquide: 
et de mieux examiner Ja tuineur quand elle serait, vide»* 
Cette ponction Ait immédiatement pratiquée sur la partie, 
la plus saillante de la poche ; il s'écoula sept à huit onces; 
de sérosité liquide de eouleer eitrine, et qui se prit ew 
gelée sur le Ami. La poche ainsi évacuée, on reconnut paN> 
ftritemeot bien à sa base un corps arrondi, du volume 
d'une petite noisette, occupant Panneau crural, ej dispft-, 
raissant profondément derrière l'arcade crurale. Dans le. 
but d'enflammer la poche et d'obtenir l'adhésion de ses pa«; 
rois, en la tint «ouverte de compresses, imbibées de vin : 
aromatique. Le jour même de la ponction , vert trots heures; 
du soir, la malade éprouva un frisson prolongé ; des symp~: 
têtne* obscurs de péritonite devinrent évidents le sixième) 
jour après l'opération; la malade mourut le septième. A 
l'autopsie , on trouva un épanchement aéro-purulent <tyns: 
la cavité abdominale, des fausses membranes surlescircon- 
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tt4oi#ns tefestiaales. L'intérieur de tofoche était recouvert 
tfune exsudatioe albwnineuse : une ouverture de commua 
«to*tk>*, parfaitement libre, existait entre cette poche et 
ta Wlté pértteoéaie , derrière te ttgame^ de F^lopo; c'é- 
tait évidèrnowat le collet d'un sac henioice non olditéré. 
Le soa herniaire renfermait kC trompe 4e FmUope, seule , comsi* 
déraUcwnthypertmpMée. I*tiai*4el'uténi?,d'4rineansaia* 
ottdfeteodu par unéaorme corps fibreux. 

II. — iVote ^wr /a courbure accidentelle des os longs chez les 
jeunes sujets; par le docteur J.-T. Mondière. — Il existe uil 
èia% pathologique , rare il est vrai, et dont tous les auteurs 
ont constaté la possibilité , c'est celui dans lequel les os 
longs d'un sujet jeune encore sont courbés subitement par 
une violence extérieure , qui a agi en même temps sur leurs 
deux extrémités , et qui, au lieu de rompre leurs fibres, 
comme cela arrive en pareil cas chez lés personnes d'un 
certain âge , les ont fait se courber en arc de cercle plus ou 
moins grand. Pour mettre en doute la possibilité de cette 
lésion , il faudrait renier les faits les plus authentiques que 
possède la science. Ainsi, le docteur Willaume, dé Metz, a 
mentionné dans les archives un cas dans lequel les deux os 
de l'avant -bras avaient été courbés à la suite d'une chuté 
chez un enfant de deux ans. Dix-huit ans auparavant, le 
professeur Jurine, de Genève, avait dit que pendant une 
pratique de quarante années il avait traité une vingtaine de 
cas. On trouve dans une thèse soutenue à la Faculté de Pa- 
ris en 1804 plusieurs exemples de courbures primitives et 
accidentelles, des os de l'avant-bras. À ces faits, M. Mon! 
diére en ajoute trois autres : Le premier est dû 4 Martin, 
chirurgien de Bordeaux , il est consigné dans l'ancien Jour- 
nal de médecine (1767; t. XXVI, p. 274). Lé secohd, recueilli 
par M. Chevallier, de La Ferté-Milon, se trouve dans le 

1839,T.II.Jf*\ 17 
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jotfnftt pitffié pfeGfttfttutv iiètolf* ri Agr* a«t«et« Mi 
p. t*f). bë «roWèM fi* a été dhttiti par* M#a«ém 
lOi^wiW; UveW 9 « fie 29 jm*tet*m**>è*>f»* m*i 
pour ftfr ta jttis-wftiftty à§é de dix *ftt», «*> * Cfojajf 
ivolr ttrvaaMMi» torturé. Jtofts êftMïmfca qtftt AftH , l'ut 
▼ut-bru étant AMti à angle droit iur te beat* la pauvii 
d»l*iwièjg4>ii?éë*iit te jattÉttfe4#k perU, lor^iftek 
vent, qui était tréwidlent «e JMr4à> pwafialfcci qui 
vint heurter le coude avec une grande force, de manière 
<jue l'avant-bras pressé par ses deux extrémités se déforma. 
Ayant examiné l'avant-bras malade, nous reconnûmes qu'il 
avait conservé son diamètre latéral , mais qu'il était courbé 
sur sa face antérieure, à son tiers inférieur, d'où résultait 
un raccourcissement dé cinq à six lignes. En arrière, il 
présentait une saillie parfaitement arrondie. Ayant saisi le 
membre au-dessus et au-dessous de l'endroit qui corres*- 
pondait au milieu de la courbure, flous. cherchâmes à lui 
opposer des mouvements latéraux en sens opposé, dans lé 
but de reconnaître la crépitation. Mais, malgré la forcé que 
nous employâmes , nous ne pûmes percevoir rien, de sem- 
blable, te petit malade pouvait imprimer des mouvements 
de balancement au poignet sans augmenter la douleur ni là 
diffor. n^ité qui existait.... d M. Rognetta, comme on le sait, 
9e croit pas à cette espèce de lésion des os. a Sans vouloir 
cjiscuter ici , dit M, Mondière, les raisons que M. Rognetta 
apporte pour tâcher de prouver que ces prétendus cas de 
courbure accidentelle des os longs chez les enfants ne sont 
que des cas de fractures, nous déclarerons ici avoir exa- 
miné notre malade aveè assez de soin,pour pouvoir affirmer 
que., chez lui, il y avait seulement courbure çt non pas so- 
futian de continuité complète ou incomplète des deux os de 
l'avant-bras. On ne pourra pas .non plus nous accuser d'a- 
voir jugé avec des idées préconçues, puisque nous crûmes 
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t*tf **f4to» 4* e«tte i*«*on <ntf ap*6 ftt taewarti* 1% 
véritable nature de l'accident. » L. ; { 

aéifafàveè générait* ris i w fe fe o fWe (Avril *83gp)j c, 

r ïfe fiHftttéhèe^fmssiêhisUhgiùnéiétdh eêiîeàtiif>ei àppl& 
fôtèi àùrtàpàiftine ttani ht pneumonie ittnpté'et cômpliifuée dcï 
eri/ïthh; par Alfred Bucquerel / Interne des hôpitaux. —l } 
Entre autres inconvénients graves qii'on peut â bon droit 
Regarder ëoirime Inhérents aux préoccupations nnatômiqucs 
et hûtdisutrket de rèpoqué â laquelle Bkots^Aïâ si attaché 1 
4on nom, il faut signaler l'abus déplorable Çùè Vori a fktt' 
dès énrissioiis sanguines dans lés maladies dû jeune âge: det 
dfas tend heureusement aujourd'hui à se restreindre dé* 
#us eh plus, et le praticien célèbre qui en à le premtetf 1 
donné l'exemple n'hésite plus à reconnaître îeâ tfahgers dô : 
cette pratique, tè tratafl de JM . feecquèréi Viendra eii aidé 1 
à cet heureux rétour atii anciennes ttâditïdris qui , depuis 
Hippocrate, ont établi que l'enfance est de tous les âges 
celui qui supporte le moins bien la médication débilitante, 
et notamment les émissions sanguines. Ce travail est fondé 
su^nne^érle d'6bservaboùs sécfael|Un à i>6pital de* Bit 
fants, par conséquent ctte* deq ^^ de l'âge de deux ans 
à dix, douze et même quatorze ans. Nous en extrairons les 
«joadu^ioûs suivante* ? ^ » 

* J° i*a p»«uin^ie«]tfvieat raf-ea^ôatoh^4^M^imt9da^ 

imétat de parfaite jsaat** - . , ([ 

<,'fi°BH»,*> déyaloppak* pteaawf wt ,<**z df* Je»Ms^J#tf , 

ggn y ftlj g par 4ea mù& i m arttriwi*» ou : étet** ah wilie*, 

^^^t T»IW^WI^f^w%T" w*Hpw9&^!KvW ^t^WTj^ÇW^^T^B j 

«T. 
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3* Elfe* 0e produisent enéore sous llnflueittè directe dé 
ftnlaèles signés dont le caractère est «dynamique et spèti^ 
flque; ' - ' "• ' 

4* L'état général de l'économie ou la nature des maladies 
qui se compliquent de pneumonie fait prévoir le peu d'in- 
fluence des émissions sanguines ; 

5° L'Age à une grande influence snr la gravité de la pneu- 
monie et sur son traitement. Dans la classe où nous avons 
étudié les pneumonies simples en apparence, nous avons va 
celles-là seules qui avaient débuté chez des enfants au- 
dessus de cinq ans et en bonne santé, suivies deguérisen ; 
< 6° Les pneumonies- compliquant la rougeole sont le plu» 
souvent mortelles. Nous avons eu la proportion effrayante 
4e 20 morts sur 21 cas. (Parmi ces 21 sujets il n'y en a que, 
5 chez lesquels on se soit abstenu des émissions, sanguines.), 
.. En résumé, et san6 oser se prononcer d'une manière ab-, 
solue sur la question, M. Becquerel regarde comme pro* 
baible que les. émissions sanguines générales ou locales em- 
ployées chez les enfants affectés de pneumonie, dont il a 
recueilli l'observation, ont eu pour résultat de débiliter l'or-, 
g&nisme et d'accélérer la terminaison fatale de la maladie. . 



jinnales d'Hygiène pubL et de Médecine légale. 
(Avril 1 83g.) 

De ? influence de fa civilisation sur h développement de lafiRej* 
par A. Bbièrb ve Boismont. (Mémoire îu à l'Académie 
royale des sciences.) — N'en déplaise à un célébré statitti** 
cien de l'Institut , l'expérience commune et la statistique 
éBe^méme ont démontré de reste, que, eofttradictoiremeâft 
à ses assertions #4 ses tè&etàs, la «monde est loin de *uiï*à> 
.Tl 
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sur BMligiit »«r#H#e le» pwjgrô* de Fftftstatftian et^e 1* 
«ÎTiMwrtioB. C'est * iareligipaaçrifi qu'il est 4**n4 d'imp^ 
mer au* /uygrù dw lu&iires une imptUsto* at une ilireeUen 
telles q»e le cow et l'cmêt soient imétttrés et nen ptf 
pervertis : la philosc#hie el la plylaatfepie ^y tout loB^nds»? 
Aante* l* travail de 1*. BrWce 4e Bomtoat pourrait «m» 
Awfir de nouveaux arguments A l>|ftui de cette tbésa , <i 
«ette.tbése avait encore anjourdinii besoin dette dite? 
*w* Comme fty watt Ken dt s'y attende*» op effet f lt» déf 
rangement* de l'esprit sont plus communs là oà la eivilisnf 
tion excite et développe le plus les facultés de l'esprit et les 
passions du cœur. LA aussi ce sont surtout les causés mo- 
rales qui produisent la folie, tandis que dans les pays moins 
civilisés les causes physiques sont en biien plus grande pro- 
portion. 

Il nous suffira de citer ici le chiffre des aliénés comparé 
*vec celui de la population, pour lès grandes capitales dé 
l'Europe et de l'Egypte : 



Londres, populati 


on, 1,400,000 


(bus, 7,000 


Paris, 


890,000 


4,000 


MiLAir, 


150,000 


aïs 


Florence, 


8,000 


236 


TURIff, 


114,000 


331 


DtESDE, 


70,000 


150 


Rome, 


150,000 


! 320 


Naples, 


364,000 • 


479 


St-PfiTEft&BOlTRG, 


377,000 


120 


Mà0KID, 


201,000 


60 


L* Caire, 


330,000 


H 



i En faisant la déduction du nombre des aliénés étrangers 
au* capitales, Qui, pppr Paris, d'après les doçiMaçptg g*- 
JMjtës.parlI, Aespoptçs^s'éttve au septième envirop du 
chiffire kih|l; Uwrte oQVme ui^e vé^ ^Qpntostalite^ao^ 
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161 LITTÉRAWMI »1PKU4* WUNÇÀISK. 

ftqfrottiM étt few 0*f4tt»r to râpp»ft*ttee le <l é»t Jap * 
pe**entd« k«i*41i&atien qotatee le chiffre numérique «toi 
feafeitaftk.toftdf^M taris g0ftt,àkt vérité, les capitale* *e# 
fin» peufriéM iiè MBfcrbpe , «I etiies qai rtftferaeiit Je phii 
é'alifeé^ mats «Ile» 6M# aussi co nsid é ré e» > à juste tftfe * 
«midé» lit <teu* «s«trétf4e là oiviKsaQen. Nàpldiy cftat 1* 
fopriatkuetttfé^ 

*K^6*avfaMr éeialMàfe de Part» et le f<M*.4e eéd*4t 
itérés: La ?>rep*(*km est tteb *iitfe*0çt ttwttaftftt» 
rteCairev - •• . • » •• ëi '••• 



^ÈiiUçtiht, de théràpeuiïqwU5ç\ ?o Avril ?83^/ 

;,. J,— fieehftohes çhm^^el cliniçu^ tururi n^yeatf médica- 
ment qppeM z^f&o^-r-C'çst l'écpreçd'un, arpCfa originaire, 
à ce qu'il paraît, du Brésil. Lorsque, M- F0jçe4, : ÇïQfe§§euf 
de conique à $trasttymçg { fyt favftô i expérimenter cette 
nouvelle substance p*éd içainenteuse , aucun succès., théra- 
peut}<pte oe la lui ^qippandait. Ce inédecijp afjU alors 
pruc^ment en cachant une initiative (^ son emploi 
dao^ composition^çbinp^ue. Le monésia'se expose, sur 
100 pitiés, de tannjfl 5^ gomme ou mucilage 1Q % qaaliére 
douce 3}6 (Perte 2 ). t ' /. x 

Cçtty analyse perpwf aussitôt de l'assimileç atf* astrin- 
gent .C'est ce qu'fl fait ^1. Forget^ ^ l'f ^çé^sirou 
échouer dans les mtytyç* circonstances que J^ cftctyou , le 
ratafia, etc. Le mqptota» qu'on emploie ençoy4 r C>: en dé- 
coction, extrait, sirop, etc., est tout simplement un agent 
'depftopour hméÀcMïtm afcfrhigefltë.La' forte propértion 
"M iiiJHtftJ dotiez et gritartiefise qu'H' contient rend peut-être 
MnétiKeft's**}*» fissttepfufrtootieë que celle delà plupart 
fie™ WHffltigwNs^v e© w ve9qiNvs w voif -prendre yieeca 
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pkué , dans l'&aWtaenqpt des F$û*ermes r f am- 
ies «naît tttffflpeutjf ne* de ce g#pre, #. Bpucb*- 
jMttil ftharofae * raroener fttt#RMoQ 4e» praticien» wr fo 
^ti^'eapaiit tirer* dei<deqtibeHe. vapeur da## otr^wp 
im*m**> donh*^ raideurs et.ludrepiiiet «rUcpl^reg,. <fc 
même dans quelques paralysies bornées. Ce moyeu s ouvert 
•adtf igé, raéafco éaas l'iaauefé? de beaucoup 4'*^ree, parait 
jtair été Art «ttle sur «Valette» wladçs dont # t Boucbar 
omit rapporte l'observation D» reite t il est rare qu'op 
Ahe iebonwr à remploi 4fl dauetaf, etle *aw?gQi et tys 
«elfea*, et la >vfeioiiii*t,,et&w 4e*tappetf wJrçfioiiKftP 
*«^ai#asplw au fcoiqa utile*. . 

III. — La suie contre les dartres et la AHfTW.**"!! . Lpb\%c\k% 
laédeei» à Beltagitde (ftttd)* vfetf eieatffr #>p flx pfyiepte à 
tel* tfaetaea pratieieii* , patwpieD* de #M r fflw4 et M#r 
**mis, pour ooffeuer 1* t«f c*s.** <» mode 4e tomtewiti 
jap fafltU le» lotions a*ec l'eau de sitfe .et. -un* pwnnate ^ 
4a mène Jute tante» U*i *n{ wm*iwnlntovAwvwmr 
Jtattref ecàjata teigne» et f ueHpiee.torta» prte)%U*flie^ 
#UrgéeM*^4e4at*|l&iirato^ . ,, 

.Ali*;'. 



, Journal de médecine pratique de Bordeaux* %l 
(Février et mars i83q.) : 

*' Tumeurs dans le strottini, simulant deux hydrocèlè$\j*ïfc 
*. DtfBREmH, IX-C.ijf. i- Le malade qui fait : lé sujet de 
cette intéressante observation était igé tfé 56 atis> et portait 
4epute M ans tfa*» le eftté gamba dQttenrtuu aae tumeur 
4*4**0*8 dort i*> MfebppéMiettt pawifcsjdt Jttfcw/attde 
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264 LITTAlUTOE* HÉMCAUC VKAKÇàlSE. 

bas en haut. Six ans plus tard, une sefeonde tumeur atait 
paru dans le côté opposé des' bourses. Bile devint eonsidé* 
rable; L'examen faisait très-bien distinguer ces deux ta» 
meurs, d'un volume A peu prés égal , molles * élastiques , 
oblongues, donnant la sensation d'une sorte d'ondulation 
on de fluctuation. Lès testicules portés en arrière et en 4e* 
dans paraissent être sains. Point dé traitiperetic* nMmMrtfi 
à la lumière. v 

Les docteurs Pojas et Rey, réunis à M- Dubreitilh , pen- 
sant qu'il s'agissait d'un épanchement séreux dans Ies4emc 
tuniques, pratiquèrent une première ponction à gauétoele 
premier mai 1837 ; elle donna Heu A un écoulement de deux 
livres de sérosité environ. Le 6 da même mois , des ponc- 
tions successives faites du côté opposé n'Amenèrent l'issue 
d'aucun liquide. Ce résultat inattendu décida ces praticiens 
A opérer par incision. -. : 

Un pli fait A là peau sur le milieu de cette tumeur M, 
prolongé jusqu'à sa base , et la plaie agrandie en haut et en 
bas au niveau de l'anneau. A peine la tunique fut-elle ou- 
verte, qu'une tumeur graisseuse , du volume du poing» 
molle , difQuente , de couleur jaune , fit une saillie remar» 
quable ; plusieurs autres tumeurs de la môme nature, for- 
mées d'une infinité de lobes de diverses grandeurs, s'échap- 
pent par l'ouverture agrandie. 

Le testicule et le cordon parurent sains. Cette tumeur se 
prolongeait p*r un pédicule vers l'anneau inguinal. On fit 
la ligature de ce dernier un pouce environ au-dessous de 
l'anneau, et la section de la tumeur fut faite un travers de 
doigt au-dessus de la ligature. Quelques artérioles fusent 
liées. Un point de suture A la peau fut pratiqué, vers 2a 
partie moyenne. La plaie fut pansée A plat. 

Une hémorrhagie qui sa déclaie six heures après ce pre* 
mier pansemttt néeetâto ta levée de l'appareil ; une Ifca- 
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tint et l'emploi de bourdonnets de charpie saupoudré» 4e 
colophane en triompheront tes accident» généraux très* 
graves suivirent de près cette opération : le scrotum fût 
atteint d'an commencement de sphacéle. Un traitement api» 
proprié avait triomphé de tous cet accidents. La cicatrisa- 
taon était presque complète : le pénis * autrefois confond* 
dans cette vaste tumeur, était détachent saillant, lorsqu'il 
survint des symptômes d'un épanebement abdominal. Le âS 
du même mois, il se développa au pli de la cuisse gaucèenne 
tumeur œdémateuse qui envahit la totalité des bourses, le 
fourreau de là verge, tout le périnée et la partie interne 
des cuisses. Malgré^ l'emploi combiné des diurétiques et des 
révulsifs sur le tube intestinal, tes accidents morbides s'*Cf> 
crurent, et le malade succomba le 12 juin. A l'autop- 
sie, on trouve deux verres de sérosité environ dans la tu- 
nique vaginale du côté gauche,, qui est épaissie et présente 
une teinte rosée. Le testicule de ce côté a trois fois son 
vnlume ordinaire. On y remarque , en l'incisant, quelques 
peints ramollis, comme putrilagànem ; il offre aussi deux 
petits foyers purulents, dans d'autres points, son tissu est 
dur, krdacé, jaune, criant sons le bistouri. Le côté droit 
lest ouvert de haut en bas; le testicule, un peu atrophié, 
parait sain. Le cordon l'est aussi. L'ouverture de l'abdomen 
procure l'issue de deux cuvettes de sérosité. La graisse 
sous-cutanée est jaune et abondante. La portion transverse 
du colon repose sur une masse graisseuse considérable, de 
consistance très-dure, d'un blanc nacré. Le foie est rempli 
de granulations tuberculeuses. 

Cette observation estsuivie.de qqelguss réflexions dons 
lesquelles M. Dubreyilh fait surtout remarquer la facilité 
avec laquelle on pouvait confondre cette tumeur avec un 
épanchent t*éj»u* djwlAtonipft, puiaqu'elle en offrait 
tous les caractères , m&)*AmMimÊM(hl*wmito:û09t 
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MB LITTÉR4WMMI «*Pl*tULlt|ftANGÊRE. 

^*%;*ytf déiok*pée> ** ******** la flhdtfwWû # feal 
amÙfttt JWtir* ud* acreuc impûéftifcta. .11 peoN^tfi 
était due à ui^ aoeuaml^tton grait*«^ v ài un* éarfad'liy» 
partaphie .étui la lisait qelhlkâra JameUaux, qui Umiaa 
*ttpériaar<Mdent te fouillât estetntida )a tuftifiifr vagipalf 
Ma* cala». i& aordon» U afgHalo là f agate dq tunteuttHypo* 
tuatatntf* damiaa butante! caas^Ue é^valrtoa|ftort ve^ 
Cours & une p*nciioaeiikieaatfv* 7 toreqM lp dfagftteito !■*•• 
aartelaplpalégAraJobMurtti. 



LITTÉRATURE MÉDICALE ÉTRANGÈRE: 



• wbvue fom sômttMbx me ttiteciwê AWàtAtt. ' 

ftaekert%ts **r Véfcrt duatea* ton» lft âfctt* tj pMMt^ *f *w It* la* 

/ diaatMoide l'i*»plor *« via. -*. fajphiMttssif 4e lafaso dé 1 W 

'4ogm s -rUyMmp k »^^è« yerkôkr«oaii»icilfc^T«ii^«r 

, ^cUle au^je fui* *HfW fiateftttfc r-, tt» tfta\n0tf»t de.» rfa 
^ trêçiwpealf <\vLxec^ fw,)'jgcisipiu . •;..,.:.....,,,. 

L— Recherches sur VéKtf, du çç^ur da<ns. fa fièvre typhoïde e( 
sur Vemplqidu vin dç^s fc traitement dç cette maladie ± par M f 
fftovft* jnédcçip dç l'hôpital <|e Weath, 4 BuMia.— **'au- 
fpur cpipaçaence jar établir qije la Jèyre typhqïde est un? 
maladie générale dé tout l'organisme* et jum point une af- 
fection dépendante d'une lésion locale; que les lésions ob- 
ftartéèft Ata soft* éé «ettft lièvre sent toirt-à-ftî! secondaires; 
festin, qttë la ttWfc-tflAftMlé «dt la rtème tftaladfe 40e celle 
que rp» o i wiif 4 à Eari». 
J. nanatyatf aimitoiUr^^ 
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4o l'état 4« ottr Mii.lt'flèfrt tntatift^fe^b éttfcl.iii 

frotte» ftrHoeaitafai; : . i 

2° Il n'est point rare» dans cette maladie, d'observer une 

diminution qu même une absence complète d'impulsion ,du 

cœur. | . \ [ ' '''.'-',:... '•" 

3° Efl mime tëipps.il peut y ayoir diminution ou àbsençç 
du premier bruit du cœur ! . . '/ \ 

4° Ces deux lésions peuvent exister avec w poqU qisez 
fort. ^ . 

5° Bien que ta dipùnulfan de l'impulsion et. du premier 
bruit coexistent le plus souvent^ il$ peuvent cependant s'ob- 
server séparément. .' 

6° Ces phénomènes sorçt plus évidents dans la côté gau- 
che du cœur. . , 

7° Quand il y à diminution ou absence de l'impulsion et 
du premier bruit* c'est ordinairement du côté droit 0u cœur 
qu'pn le? voit revenir d'abord. t 

8° Dans quelques c$s il j 4 diminution des deux fruits 
du coeur. 

£« R#remeoft le premier bruit es.tle plus fort. . . 

10° Ces p^épomôuçs indigent un ét^t de faihJesse du 
t cœur. 

1 1 ° Ils pçqvppt. pister Q>n$ la première période de )a ma- 
ladie, et annoncent alors de* symptômes de débilité çéoé- 

. 1$° £' existence de ceç ptiénqin^nes, <fans un cas de fiévrp 
r j$f.éçuiaJ? adynâ^^ç^ indiq^.ji^ .^atjie ^mailu^- 

mentducœur. 

. :*** Cf MM flf m^mmmmi^ mr Mnàtiti» pne 

14* La dimkMtai ot> ratonee «impulsion jl* ***** 
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96& LlTTÉftÀTOM «ÉNGAU Él*AKgÈ&l« 

pondéra** du seeetid sur le premier, «ont des indl cations 
4treoies et presque certaines de l'emploi du via dans cette 
maladie. [Dublin journal of médical menée, mars 1830.) 

If. — Observation cT éléphant iasis de ta paroi abdominale an- 
térieure; par le docteur Bitrhe, médecin, de l'hôpital de 
Westminster. —ïtebecca Carter, âgée de cinquante-deux 
ans, de grande taille, de forte constitution , entra A l'hôpital 
le 19 juillet 1836. Elle était affectée depuis deux ans d'une 
augmentation de volume du ventre. Vue dans la station 
verticale, et revêtue de ses habits , elle avait l'apparence 
d'une femme affectée d'hyflropisie de l'ovaire ; mais lors- 
qu'elle était déshabillée, on voyait que l'augmentation de 
volume dépendait d'un repli de la peau de l'abdomen qui 
pendait jusqu'au milieu des cuisses. La peau de la partie 
antérieure de cette tumeur, autour et au-dessous de l'ombi- 
lic, était d'une couleur foncée, épaisse, dore, inégale, et sa 
surface parsemée d'élévations nombreuses ou de petites 
élévations de même nature. Latéralement, vers les hanches, 
etinférieurement,répaississement et l'induration de la peau 
étaient beaucoup moindres , sa surface plus lisse , quoique 
encore Inégale , et les tubercules avaient la forme de lo- 
langes irréguliers. La couleur foncée , l' épaissi ssemeat et 
la rugosité de la surface lui donnaient de la ressemblance 
avec le cuir d'éléphant. La tumeur, lorsqu'on lafsoulevait, 
était parfaitement mobile sur les muscles , était indolore à 
la pression, et pesait environ 50 livres. L'incommodité ré- 
sultant de son poids était pour cette femme la chose dont 
elle se plaignait le plus. 

' Dans intérieur de Tabdômen, on sentait dans la région 
de la rate une tutoeur asset considérable çoi était probable- 
ï Aie A «m by pe* tjwpbia 4e tet organe. 

JApwté.gtatalft de tamate* était w&koim * lamew- 
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truàtton éttfftégfcliére et abondante; a bÉ tetE é p o qu ede son 
entrée à l'hôpital, eUe fut prise d'une perte atootidMfte qui 
persista pendant ciwr F e uM i nes et l'afijribM beaucoup ; on 
lui prescrivit : seigle ergoté, 10 grains ; sulfate de potasse , 
5 grains; gingembre, 4 grains : à prendre deux fois. par 
jour. On fit sur {a tumeur des frictions avec la pommade 
iodurée, ., , . , 

En même temps Qu'existait rhémorrhagte utérine , fl se 
fermait de temps à autre sur la partie latérale de la tomeur 
de* vésicules; qui* eu se rompant, laissaient écouler une 
grande quantité d'un liquide transparent, semblable, pour 
sa composition , au sérum du sang. Le seigle ergoté dimi- ; 
mia beaucoup Tinteneité de l'fcémorrhagie , et parût aug- 
menter la sécrétion urinâfre. La pommade iodurée parais^ 
samt sans avantages , on e» discontinua l'usage. 

L'écoulement répété de sérosité par les bulles semblait, 
diminuer chaque fois le volume et le poids de la tumeur , 
mais elle reprenait son état dés qu'il avait cessé. . 

Ce phénomène auggéra ridée de recourir i ràcopunc» 
tare. Plusieurs aftguffles lurent enfoncées 4ahs la tumeàr^ 
aux endroits où la peau était le moins altérée* et où éHe* 
oeniervait l'impression du doigt* Les piqûres frémirent un 
écoulement abondant de sérosité comme celle qui ptaraaaft 
ésa Mlles, et Pon commençait à conte voit l'espoir de la 
guéris»; mais aussitôt que l'écoulement *e*sa> la tumetr 
recommença A augmenter de volume. On 4Éopidya l'acn- 
panotore trés-répétée, et même des ponctions larges et 
nasnbr cuits . avec la lancette ; mais on ne parvint qu'à ré* 
dulre un peu la .tumeur, qui recommençait à augmenter dés' 
que l'écoulement cessait. Au bout de quelques semaines^ 
la mjdade refusa de conttnuer^etnUtemaat dont eHe ne 
retirait aucun avantage. Quelques mois plus tard, il survint * 
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> . (fat** awafari yawl», 3» mtiki&t.) > 

^'ftll Ankytàsesàés cfy premières ïertibres cervicales} fc*ô- 
lion de îà cinquième sur la sixième sans fracturé} pa* M. 
Stanley, chirurgien-adjoint de l'hôpital royal Haéiar, — 
6* W./ég* de toaala-aepiaat matelet, a?afed*gujf *pJi* tours 
mniii iiaa iatfteu* t*é*frapfe du «m ftm^enft aac waq p ai 
gnée ëè ddulents thkipifttittwteai H n^bq caffUnit* pat 
laafcpjôii âdrriee S sealemeai, pdur Jeg»fflér à èçil««tt* 
g*ncbe> il éUH obligé (te fteerifer totftie corps/ 

Le M jogteft 188Ô, étaal 4 taittar atee utt' de tm edmar 
vades^ 40a pibd glissa, et. il tomba ta arriére* La tète ne: 
frappa que légèrenièatld ptatther ; mais il le plaigatt im- 
médiatement d'une vive douleur dans le cou et entre les 
épaulés/ et d'engourdissement dans les bras. La face était 
jttle et le pouls très-faible. 

Le lendemain, l'engourdissement existait dâris les mem- 
bre» supérieurs et inJéritiitn. Là iefataar dn èau éWt puis 
forte c itkHétfltt ifepoOibid de frini le feoiadr b ittbtm)* 
iaeoW H a'y Mail; ai plaie toi: aéotesifiu Le* deii* ntas 
*ftaî*&tltoa^?»!ikta»t: la gancfet flepuie lft<Mdeat*ib 
iftaNéfcet ei*atte* ai éUiraalloai ftefetei fia *asffea>-> 
tttn 4UiLi*tareile * la pouls JealeÉfiaiWe.Le soir, H ftetnt 
yif4fi^4Uaiilwbe:laadataMié^ la mpm^ioa étai» aaaàlé- 
rée* iUy ard^éa BUejBaqbeiabhoailaal;la iiaMelMaaiti 
<fe têta» eJfettt paar oapectèrer les riaeesifée *ai ob*, 
Uatiab^les broeofees ; ; santeent de suffetattoo. Veaa aftMt* • 
Un^iratteoétaitiiusfoeUe^ mite Mfaîrv eUe s'einbii*> 
r^sada-Mu^asa^^ e41e;jowlade euccoagte la Sj^ à 40afae> 
fraaiaa >dn m*U*t aû uwa ie^oiim Sauras ai «fatale rbpaési 
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>^**6wiu*» Bu àrriftrtt ûv càt]k> «ftplfe l'ecdp lit Jusqaf* 
la rf^ièttc ou septième vertèbre dtfsale., «sfitàititaéltage 
*u*yttx>Mi Matitoup ««ang éOU infiltré tel to ttap 
<**flulaim tôbMntaié. Bans l'éteMfte qui sépare 1* pr*- 
jriér* «ervfeale 4* fat éanéèfee dorsete, il r avait *€»■•*■* 
*e aahg eoagott aq mttteù de* tausdeè, dont Mtfitwu 
étale»* tflttblftiet «I rompàes. Après tes *Y*êr*n*èvéÉ, oé 
rèncdnfcn tin dépiecetnefit eorisfttttaMe de la tiH'qitftaé 
«tfrlati'xIAm&tiBftébiv «erviéaleî Ori pfeuVàit l^eil«m>eât 
passer lo petit 4oigteAtfe les vertèbres Itfrtei , et 1 toi fifre 
pénétrer datas le canal racbidièû, et 1* corps de la ci«t 
quiéme vertèbre comprimait fortement là moelle éptniére \ 
dt dfàwyait sot tas lamés et l'apophyse épineuse de ta 
sixième. Après atofc enlevé arec soin la (adonne Vert*- 
brade, oh pot s'assurer qu'il y avait luxation satisauéunè 
fltumm* Les ligaments vertébraux et le cartilage iâtervertô» 
ferai étaient déchirés, en sorte que les vertèbre cervicales 
ne tenaient plus aux autres que par l'artère vertéfchde , Il 
moelle épiniére et ses enveloppes, Qui étaient restées in* 
taetes* ■•"../ 

La substance cérébrale était molle et injectée. Après avoir 
enlevé le cerveau, on remarqua que le grand trou occipital 
était fort rétréci, au point de laisser passer avec peine le 
petit doigt. Ce rétt&frsëment était dà à toftë augmentation 
del'npepfaffee odenteffle qui venait feifé SMffiô dans iè 
«àaqdet déprimait en afriére la moelle allongée* TButefc les 
vertèbres oerrfteale», depuis la première jiisqu'd la Cinquième 
faftfthisbrettientv étal enf coiiplèteliiettt Ankylbftde*. fcràs feàll). 
gantent*,, àl'exoeptîfoduligàttièttt eapsulaireetdHfl^tiléiit 
eeeipito-atloïdien avaient dfspâm, tel ligAtftéfcttf eapiefeiftl 
tf les membranes synoviales étaient tort épaissis et altérée*! 
t à des cariièeges. Jl n'y aviait pa« *e tafttt «0 

n* «H pi** que .mm uguMutt nue*. 
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.taux qui missent l'atlas à l'occipital, ni de ceux qui unis- 
sent l'atlas i l'axis. La ligament transfère© était remplacé 
par une |mm osseuse, liais ce qu f il y avait de pins curieux, 
c'était la dispositten de l'atlas, anomalie qui dépendait évi- 
éanaMBt tfme ancienne luittfèa en avait. Cette vertèbre, 
anrtout du côté drdèt, était foitemant portée en avant et en 
kaut # 4e manière à s'èottter des surfaces articulaire* de 
l'axis ; l'apophyse odontofde se trouve occuper le centre de 
la concavité de l'atlas. La deuxième vertèbre est aussi un 
peu saillante ton avant par rapport à la troisième , mais 
Wen moins fortement que la première ne Test par rapport 
A la deuxième, en sorte- qu'il y a une courbure à concavité 
dirigée en arriére et à gaudie. Le diamètre du cercle os* 
sfux formé par l'atlas est de 16 lignes d'avant en arriére; le 
diamètre transverse de 19 ligues. L'apophyse odontoïde, an 
lieu de se terminer en pointe, comme d'ordinaire, présente 
une forme ovoïde élargie et krégulière ; elle a un demi? 
pouce transversalement, et un pouce d'avant en arriére, y 
compris la lame osseuse qui remplace le ligament trans- 
verse. Elle a neuf lignes de longueur, et sa distance de l'arc 
postérieur de l'atlas n'est que de quatre lignes. 

( Edimburgh médical ànd surgical journal, april 1839.) 

IV ♦ — Okservtfon 4* twnwr éncjihfon élindae tnbiêée apte 
succès par la* suture entortillée; par le docteur MâflUMf.ân - — 
À, M., enfant de dix mois , forte et vjgourense , avait pré- 
jenté^iMnzêjovrs apv és sa naissance, A la tempe droite, une 
petite tache rouge» non saillante, <ftu volume d'une tête 
d'épingle. Elle s'étendit, lentement et forma une saillie as» 
*ea nptaMe au«desaus du niveau de la peau. Le docteur 
M... vit l'enfant Agé de cinq mois. A cette époque, il y avait 
m avant 4a l'areWe. droite , immédiatement au^deesos de 
rApppbjmzy*om*tiiue, «if tumeur présentant toscane- 
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tères des tumeurs érecttles, d'environ un pouce de diamètre 
de haut en bas , et d'un demi-pouee transversalement. Der- 
rière l'oreille et sur le cartilage du pavillon exilaient plu- 
sieurs points livides, mais sans saillie» Depuis 4eùi mois , la 
tumeur avait fait des progrès dans toutes les directions. H 
s'était formé derrière l'oreille une ulcération superficielle , 
et lé conduit auditif externe suppurait abondamment. Après 
avoir atteint le volume indiqué , le mal parut stationner, 
et depuis plusieurs mois, on n'avait pas observé la moindre 
augmentation de volume. Hais derrière l'oreille, il se for- 
mait continuellement dés points ulcérés superficiellement , 
d'où s'écoulait parfois du sang artériel en. assez ' grande 
abondance. -■ - 

. Le 2 avril 1838, l'enfant étant âgé de dix mois, la tumeur 
était dans l'état suivant : elle paraissait uniquement formée 
de vaisseaux artériels; on voyait bien ramper à sa surface 
quelques veines dilatées, mais elle semblait consister dans 
la dilatation des branches des artères temporale superfi- 
cielle et auriculaire postérieure. Naissant à la racine de l'a- 
pophyse zygomatique, elle se dirigeait ▼ers le sommet de la 
tête jusqu'au niveau de la fontanelle antérieure, et se ter- 
minait par uhe tumeur grosse comme une noi$ette. La por* 
tion temporale avait trois ponces et demi de long ; A son 
origine, elle avait plus d'un pouce de largeur, et, quand elle 
était distendue, faisait une saillie de prés de neuf lignes, 
au-dessus du niveau de la peau. Le pavillon de l'oreille 
avait une couleur livide ou rôuge claire , sans élevure en 
avant, mais formant en arrière un repli flasque et livide, ' 
En avant de l'apophyse mastofde, la tumeur 'avait le vo- 
lume d'une petite noisette ; elle se portait en arriéré , en 
suivant le trajet de r artère auriculaire postérieure, et aniit 
une étendue d'au moins deux pouces. Au niveau de l'angle 
de la mâchoire existait une tuméftetion mal circonscrite , 
1859. T. H. JM. i8 
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êt»p%u* pfetft QWfcrMQf s§ »'«Ùe <H#M ^ififen/bia. i^ moin- 
dt<? **»i*» «our j^ler Jitoriwt ««Matpr .i»»mh?w le * 

aurifo»* 4—aimiLBg * et nnniBilahM ^Jm dûioU a&Dliauéâ 
«or dot ffqtoU.y m w i wteftt un fl réroff *m&9* Twy^guyMe» 
H «r avait >•*•* d«u &tfa vowi wwmçsfr *uprçs drç 
l'tfMtet'et <teu& ?n tapit ;^utj^ ^-4w#«* ^ei'^^hs 
• &a o— iM B > ttoO(rt i>igJifiaiias .40 -ta «l*ee Arepi iw 
*ftt. 4)* ce idteî^a.i wvlww Je* avilies. M « avril 
*88fc, 4Ut0re «guiU*? Humât atf?»cfcf : la fffmïw* ***** 
wkàtofct&m mt&&4^.m'te*&tiP*' <*#*Jl£> V tâ- 
chant de la passer au-dessous de l'artère temporal^ super- 
ficielle; la seconde aiguille fut placée à un demi-pouce de 
la partie supérieure de la tumeur , de maniéré i empéchfer 
les communications avec les taîsâe&UX du côté Opposé; la 
troisième ïût dirigée parailêtenlent à la 'première , à un 
demi-pouce de celle-ci J et euftn la f quatrîéïile fut enfoncée 
en avant de l'apophyse mâStôïde,toilt ptéV flu : lôbûle fie 
l'oreille et de tnanière à enibrasser Tartére aurictlîaiîe pos- 
téïleurfe. la suture temporale ne fut suivie d'aucun autre 
elfet que &*\iûfe augmentation ùVlâ tunietir, soui ¥ hiAmnee 
des Crïs. AU contraire, céïte placée *e?n*ê*e4'tnrfeilte ramena- 
dé suite un âffaissenieiit et une décolor^ttion de te'partte. 
L'enfant cessa bientôt de crier et tfendormift au Irout fl'uae 
demi4ieure. * •'.*.• ;-..*. *. 

^ Aucun accident ne survint, te cinquième jour, on rétira 
rai^pÛJe^nl^qée derrière l'oreille : cette portion de la tu- 
meur était d'iuis fQjôjàtioii beaucoup moins foncée, fort 
dujre çt WenipQing saillante <att'ayant.' . ' 

Mfinatae.miif *Wf îwm*:fm*4> fllwfcp le i avril. Dés 
l^^>teàR4rtiM'WuwPC«to^ 1^ iftwwqr j^ant gaQins^Mge* 
I^«A^o»^^£im.^^tdfijr«fiW% «lai* ,.f(^, dopai- 
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transparente et d'une coloration bleuâtre trés-clajre.Le 11, 
foutes les. aiguilles furent retirées.' Derrière Toréillé \ elles; 
avaient produit utfe ulcération profonde ; la partie de la 
tumeur située au-dessus de l'apophyse zygomatique four- 
nissait une suppuration sanîeuse peu abondante!. Au boujt 
de trois semaines, .toutes les ylcérations étaient fériés, ei 
la tumeur affaissée, solide^ d'une couleur bjapche, sem- 
blable à Ja. cicatrice d'une brûlure. £a portion inastoïdienné 
conserva pendant quelque temps sa coloration rouge ; I4 
inére supposa à ce que l'on eqfopçât de .nouvelles aiguilles." 
Au bout de six mois ; la peau avait presque repris son as- 
pect normal , présentant Seulement en aya^nt çt eh arriére 
de l'oreille des points rouges. Il est difficile de reconnaître 
l'étendue primitive de Ja tumeur; elle esf presque complète- 
ment recouverte par les cheveux ; et lorsque cette petite 
fille sera grande, II n'y aura de visible que'la cicatrice si- 
tuée en ayant Ae î'oreille. Il existe toujours une petite tu- 
meur flasque, un peu plus grosse gu'un pois, située dans le 
repli cutané du derrière de l'oreille ; mais elle n'augmenté 
pas par les cris et ne fournit pas de battements; d'ailleurs ,' 
la mère assure qu'elle va eu diminuant. f 

ÇEdinburgh médical anijL syndicat Journal, apti| 1839. 1 

i 

U;*-<pu traiuipeitfdts.rtirf ciments 4f IflfMlfe Mjfa&f™ 

durquuwj wmwwA r W*i ,jp^iS;uf*pjtf>, j^hinjur- 
g*eo4e yufifmerie ^^SfliiAteTMwytebo^. — È.n lf*3^jfv 
SlaJfpr/^flt rjto#*fon #uû rëtrécis^pqéut tftué trés-bayj 
da^te re«tum , ei je succès de cef te f pÂratfap Jty 9* çq«i-' 
plej q^il résolut d'y rey,ewà laïu-ejjpi^re^ca^Qfl. Aiais 
ce p^st que tevtr4cenaïneAt qu'Ole £'gft précitée. H public 
aujourd'hui ces deux faits. JJ EecojWBflpde.de.f^e r^cjsjpft 
sur la partie postérieure du rétrécissement: 1° parce qu'il 
y a moins dé danger de blesser les vaisseaux hémorrhoï- 

••'•' ■- ■ «• • • •••'•■•••• ■■--&. '■■■•■ 
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àaux, et les autres gros vaisseaux, ee qui pourrait donner 
lieu A uni héiuorrhagie inquiétante ; 2° parce qu'on a plus 
de chances pour éviter la lésion du péritoine; 3° parce qu'il 
j a moins de danger d'inciser l'intestin dans toute son 
épaisseur et de produire' un épanchement stercoral dans le 
ventre. Du reste, il reconnaît que c'est là une opération 
délicate qui doit être faîte avec autant de soin que s'il s'agis- 
sait d'une hernie inguinale ou crurale. Avant de faire son 
incision, le chirurgien doit introduire son doigt jusqu'au 
rétrécissement et l'y maintenir quelques instants, afin de 
s'assurer s'il ne sent pas battre quelque gros vaisseau , afin 
de l'éviter. Le doigt étant laissé en contact avec l'obstacle , 
on dirige sur lui un bistouri droit boutonné. Quand le tran- 
chant a dépassé 1^ coarctation , on le dirige en arriére et 
Ton fait avec précaution une incision; puis on retire Fia- 
strument. 

On explore de nouveau avec le doigt , et si l'incision n'est 
pas suffisante on en fait une seconde avec les mêmes pré- 
cautions. ,\ 

Lorsque lé rétrécissement est situé trop haut pour que 
le doigt puisse l'atteindre , il faut se servir d'un bistouri 
caché, à peu prés semblable à ceux dont on se sert pour la 
taille. 

' Les cas de rétrécissements haut placés dans l'intestin 
qui paraissent à M. Stafford réclamer l'incision sont les sui- 
vants: 1° lorsque le rétrécissement est assez considérable 
pour s'opposer A l'issue des matières fécales, et qu'il y a 
menace d'accidents de rétention stercorale; 2* lorsque le 
rétrécissement ne cède pas À la dilatation ; 3* quand, d'après 
l'induration et l'inextensibilité de la partie rétrécie, il y 9 
lieu de craindre une ulcération carcinomateuse. * * 

Wiseman avait déjà recommandé cette opération, mais 
M. Slafford n'a pu en trouver d'observation , excepté une 
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publiée par M. Mago , qui , bien ,qu ; ayant réussi , regarde 
cette pratique comme dangereuse. M. Staffbrd, au con- 
traire , pense que faite avec précaution elle ne présenté 
que peu de dangers et peut offrir de grands avantages* 

Première observation. — S.... W..., âgée de 31 ans , entra 
à l'infirmerie de Sainte-Mary lebone , le 14 décembre 1831. 
Dix «as auparavant elle avait eu. une fistule à l'anu* qui 
avait été; négligée. Au bout, d'un an ou deux , elle éprouva 
de la difficulté à aller à la sella, et cette difficulté alla en 
augmentant au point que les matières .rendues n'avaient 
plus que le volume du petit doigt. En 1827, elle entra à 
l'hôpital Saint - Barthélémy, où, pendant trois mois ^ on 
employa des bougies : elle sortit un peu soulagée. Mais le 
mal reparut bientôt, et elle ne fit plus rien pour le com- 
battre. Elle avait une douleur continuelle dans le rectum 
avec envies incessantes d'aller à la selle , sans pouvoir rien 
rendre. Elle avait souvent des signes d'inflammation du 
tube intestinal. Le toucher par l'anus fit reconnaître un 
rétrécissement du rectum à deux pouces et demi de pro- 
fondeur. On reconnaissait un état d'induration des parois*. 
On ne pouvait y introduire qu'une bougie urétrale n* 12. 
Après avoir essayé inutilement les bougies', les injections , 
les suppositoires, etc., M. Stafford résolut de pratiquer 
l'incision. Il la fit delà manière indiquée plus haut. EBé 
fut peu douloureuse et ne détermina que peu d'écoulement 
de sang. A compter de ce moment les selles devinrent fa- 
ciles et la douleur du rectum disparut progressivement. 
La malade était guérie, lorsqu'un mois après l'opération 
elle fut prise d'éi-y sipèle à la face ] qui , en 1 quelques jours, 
détermina la mort. 

A r autopsie y on trouva une inflammation du cerveau et 
de l'arachnoïde , avec épanchement pseudo-membraneux. 
Les viscères de la poitrine étaient sains, te foie était tuber- 
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cuïettt, è( le péritoine Tiii peu* fouge et présentant dès 
adhérences en plusieurs points, ta muqueuse <fe l'intestin 
grêle présentait des traces (f inflammation ancienne, telles 
que des cicatrices d* ulcérations. Tout le frajet du gros in- 
testin était parSfetté'db cicatrice* semftfctbife*. jtali* T» fMa- 
qtre, il' y avait qifelqtte* cicatrices et quttiiue^tf Itérations» 
Le rétrécissement pouvait admettre tftftetotigte «ft *#*ue*e 
Au ponce. On reedm>ais&it la efeatrfcè de Fineteion ; eMe 
ëtaft recouverte par une AettHrafie m tfretf sem**a*Je « 
êeHfr dfa reéttf de l'intestin. 

. Deuxième observation. — H. . . W. M âgée de 35 ans, entrée à 
l'hôpital, le la août 1837, dans l'état suivant: douleur vive à 
l'épigastre et dans tout l'abdomen ; vomissements et ténes- 
jpes fréqaent», quoiqu'elle ne rende pas de matières par l'a- 
pus ; pouls petit, dur, très-fréquent ; langue sèche et noire ; 
pnxiété très-grande des traits. Depuis plusieurs jours elle 
p'avail pas été à la selle % et depuis plus de deux ou trois 
ans avait, beaucoup de difficulté à rendre les matières. En 
examinant le rectum on trouva un rétrécissement à trois 
pouces de profondeur, 11 était annulaire , extrêmement in- 
duré, et ne laissait passer qu'avec peine une bougie uré- 
irale n 6 10, If. Staffort proposa l'incision , qui fut accep- 
tée. Ayant introduit son doigt jusqu'au rétrécissement, il 
jjjissa sur lui un bistouri boutonné, et l'ayant fait péné- 
irer. dans la partie rétrécie, il en dirigea le tranchant en 
arrière, et incisa l'intestin vers le sacrum/ Cela se fit sans 
difgculté. Mais son doigt rencontra un second rétrécisse- 
Sien! un pouce plus haut: il était également fort dur, et 
inégalement épaissi. Le bistouri , porté de la même manière 
t que la première fois, divisa ce second obstacle. Le doigt 
pouvait maintenant traverser ôaitos difficulté* la partie malade 
qui avait un pouce d'étendue environ. Un peu de sang 
s'écoula , en sorte qu'on jugea â propos de placer dans Fin- 
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*fe*ti* s'mite M*»Mt> ot I* miade m ponM pa* ^ 
d'une once de sang. Deux heures après l'opération,, coror 
Meftcè*** 4<* 4*açu*tMW «cwiveweat aluwdaate^ de 
nattôce* fl<#l**; f^ides, éyac^*tipos qui se renouveler epj, 
pcatrtffflt deu* 0*1 teofe jours. Ton^lesflymijtûme&çr^vep 
ttttt&aiit, et> fc* «alajfr sortit guérie : iessellep étaient facile/* 
etr^guliéfle*. 
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de MM. Chomel et Louis et au sien , un rapport sur un 
mémoire de M. Barthez concernant remploi de l'alun dan* 
l'entérite folliculeuse. 

Les observations qui font la base de ce travail 6nt été re- 
cueillies il y a quatre ans à l'hôpital militaire du Grog-Cail- 
lou. L'auteur, en rendant hommage aux services important* 
rendus à la médecine par l'école physiologique, notamment 
dans l'étude de l'entérite folliculeuse , ne pense pas que le* 
lésions des solides, et elles sont nombreuses , puissent tout 
expliquer: il faut faire attention aux altérations du sang 
qui s'y rencontrent; des médicaments qui pourraient modi- 
fier celui-ci seraient, sans aucun doute, d'eue grande im- 
portance. 

Dans l'histoire des causes , M. Bartbez fait jouer un grand 
rôle au séjour de Paris comme cause déterminante; et la 
diarrhée qui atteint la plupart de ceux qui y séjournent 
pour la première fois lui paraît constituer chez les mili- 
taires une prédisposition influente. Autrefois , suivant lui , 
la diarrhée restait lé plus Souvent & l'état simple ; aujour- 
d'hui elle se complique promptement et souvent de l'état 
typhoïde. Gela se rattache, ainsi que le remarque M. Bailly, 
à cette influence des constitutions médicales â laquelle les 
anciens faisaient jouer un si grand rôle* 

Le travail de M. Barthez renferme quelques faits curieux 
et exceptionnels; ainsi, d'après lui, les salles exposées dans 
les casernes au sud et à l'ouest auraient donné plus de ma- 
lades que les autres , toutes choses égales d'ailleurs; et, 
suivant la remarque de M. Murât, chirurgien militaire, les 
chambres éclairées auraient fourni tous les malades ; aucun 
n'aurait été donné par les chambres obscures. Du reste , le 
choléra nous est venu naguère aussi apporter un démenti 
mi lois établies depuis long-temps par l'hygiène. Ces faits 
sent «difficile! à concilier a veace que l'auteur dit phis ba&: 
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4*e las saisons humides lui ont paru favoriser bien plus le 
développement delà fièvre typhoïde que les saisons simple- 
ment froides ou chaudes. * 

Après diverses considérations sur la nature de la maladie, 
qu'il regarde comme un produit d'infection, et l'exposé ûe$ 
opinions anciennes et des doctrines régnantes sur ce sujet, 
l'auteur établit une analogie qu'on ne saurait admettre 
entre l'entérite follioulause et l'empoisonnement par la bel- 
ladone. 

Nous ne saurions Don plus adopter, dit M* le rapporteur, 
l'opinion de l'auteur sur la contagion de la Çèvre typhoïde , 
çae non» n'avons vue se communiquer ni par l'air ni par le 
contact r pas plus aux, malades voisins qu'aux servants, 
aux élèves , etc. Nous ne-'nioB» pas les faits allégués par les 
partisans de la contagion ; mais il faut tenir compte de cer- 
taines circonstances spéciales dans lesquelles ils ont été 
recueillis. Me pouvant pas analyser la cause intime, invisible 
de la fièvre typhoïde, M. Barthez s'attache à combattre 
l'affection locale des follicules intestinaux. C'est contre 
leurs altérations qu'il dirige ses moyens; et comme l'in- 
fluence de ces désordres , quoique secondaire , n'en est pas 
moins hors dé doute, ee serait déjà beaucoup que de lutter 
contre elles, d'agir Sur ces plaies enflammées, dont les 
réactions sympathiques , aussi bien que l'absorption qui s'y 
passe, ne peuvent manquer d'être fâcheuses. C'est pour 
remplir cette indication que l'auteur a fait choix d'un as- 
tringent énergique; mais on ne saurait disconvenir qu'il 
ne soit irritant; par conséquent son emploi doit être res- 
treint à Ja troisième période, à celle où existe la diarrhée 
coHiqualive , qui mérite une grande attention. Ainsi , con- 
tinue M. le rapporteur, M. Barthez veut arrêter les sécré- 
tions et les évacuation* alvincs ; c'est le contraire de M. 
Delarroquc, qui fait tout pour les provoquer et les accroître ; 
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et de prime-afcord il fatit sigtiafafr ce deoftle iftéoiif ébiMft 
de* astringents, de fewrieer ftnflàmmatkm, d'augmenter le 
météorisme , et par suite donner ptos-ifo étantes a» dév#* 
Ifi^rtnrni des aceideota qui en senMfrSuU*, tes déohi- 
inbes, les pet fjowÉtoos ; et». Oa voit, ea autre» <JMe je* 
nt>ja«, spbacétift des. foUteetos augont beaucoup plus d* 
i à séjour uw qtà$ ôtpç Reliés *u.debor*r 



' Du reste , M. Barthez se propose d'obtenir non-seulement 
un effet astringent, styptique, mais en même temps réso- 
lo«T; étaMIssaiit' une «taltfgte entre là ûèrtm typhoïde et 
les inflammation* ptfttacées de la tangua du gosier, êtes il 
vedt ebtenfr les AAtft» résultat» ça* donne» remploies 
Talon dans ees fleg&asfos. Là Quantité d*al«i> qu'il a4Wt> 
trftelre ert Vingt-quatre heurta Tarte entre quarante gMnsi al 
deux gros, dans unepolfsii gommeuse; quelques matafesp 
en ont pris jusqu'à cinq gros sans inconvénient Du «este, 
avant de donner ee médicament 4 de. si fortes dose», M. Bar- 
thez l'avait pré&fcMemènt essayé sur toi-même, précaritiefc 
dont on ne saurait trop le louer. 

L'autepr termine par les corollaires suivants : 1° L'alun 
réprime le travail d'ulcération des follicules , favorise leur 
cicatrisation ; il arrête les hémorrhagies , les flux de la mu- 
queuse intestinale; il fortifie l'estomac en déterminant sur 
lui une astriction remarquable ; malgré cela il ne l'enflammé 
ppini: c'est ce qui résulte de l'examen des ioilividtjs qui 
; ont succombé après avoir pris de l'alun , comparativement 
à ceux qui n'en avaient pas fait usage ; on né saurait trou- 
ver entre eux, sous, ce rapport , la moindre différence. 

- 2* Ci» médicament a l'avantage de favoriser la digesiiau 
dans la convalescente , et de contribue* par conséquent à 
rétablir plus proâptenient les forées. 

Il est bon d'ajouter que M. Barthez ne vent pas qu'on ht- 
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sïste sur fes é* aeuattons sanguine* au d4b«t ; à toutes tea 
périodes il condamne remploi des puryâtffe. - 

M* le rapporteur, qui a- plusieurs ibfcr dorme* FâUro con- 
formément aux indications de M. Bavthea, n'a pas vu dimi- 
nuer le chiffre de la mortalité ; seulement il a pu constate* 
la cicatrisation des ukères intestinaux , ce qui se voit éga- 
lement aprè» l'emploi d'autres méthodes. Il est vrai de dire 
que sur les huit sujets dont M- Barthes rappelle l'autopsie, 
il n- est pa&qpesUon d'altérations anatomique». aussi graves, 
que dans la plupart des cas ordinaires : plusieurs offraient 
de* commencements de cicatrisation; faut-il en faire hon- 
neur k l'alun? Quoi qu'il en soit, depuis le mois de. novem- 
bre 1834 jusqu'en juillet 1835, vingt-six malades. ont été 
traités d'après cea principes \ sur. ce nombre ,, huit. sont 
morts, ce qui donne à' peu prés. 1 [3 plus 1^13 de décès. La 
durée moyenne du traitement a été de dix-sept jours, de dix- 
œuf chez ceux qui ont succombé. ... 

Bien qpe ce travail renferme quelques vues particulières 
qui auraient besoin, d'être soumises à une critique raison- 
née , la commission pense qu'il mérite de fixer l'attention 
4e l'Académie , et propose de le déposer aux archives % et 
jd'adjesser des remerciments à l'auteur. (Adapté.) . 

' 'Structure da cerveau. — M. Leurét , quî a la éerftiè*emfe»i 
lin mémoire 1 strrf organisation du cerveau, ONU gfeufttet 
yeux de PAcaflémie une série dé plancbes'qm fcstffitottt léé 
faits qu'il y a énorrcés. On y voit, en effet, sir Iè cerveau 9ê 
Thommë, de Féléphant et du singe, tfaé tonguo éircowv*^ 
lutioh qui fait le tour des hémisphères , se porte eri avant , 
puis en haut. Rien de semblable ne s'observe chez les autres 
animaux, ainsi qu'il résulte de l'examen d'un cerveau Ai 
mouton représenté comparativement. Cette tireovvélArton 
appartient, suivant M. Leuret , à un appareil particulier de 
circonvolution*, pfacfc stras le jfériétal, et qui se ttafflrefcH 
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développé chez l'homme. Ce point, d'une grande impor- 
tance dans l'anatomie de l'encéphale , avait été complète- 
ment négligé par le* phrénologistes. 

Traitement moral de lajolie x — M. Leuret , qui a fait voir 
dans un précédent mémoire quel parti on pouvait tirer du 
traitement moral dans la monomanie , si souvent rebelle 
aux moyens ordinaires , rapporte aujourd'hui l'observation 
intéressante et fort détaillée d'un malade , ancien officier, 
atteint dépuis plus de quatorze ans d'aliénation mentale 
( manie chronique et hallucinations ) , déclaré incurable » 
après avoir successivement séjourné à Charenton, à Rouen, 
dans l'établissement dirigé par MM. Foville et Parchappe, 
enfin à Bicètre. 

Lorsque M. Leuret entreprit le traitement, la maladie 
datait de quinze ans. Les hallucinations étaient surtout le , 
symptôme prédominant. ( On sait combien il est difficile , 
pour ne pas dire impossible , de guérir cette variété d'alié- 
nation. ) Divers moyens médicaux avaient été employés , 
même le fer rouge appliqué sur le cuir chevelu: rien n'avait 
pu faire renoncer ce malade à ses idées. Ainsi, il se croyait 
Napoléon Bonaparte, s'imaginait que Paris n'était qu'une 
image du vrai Paris, etc. On cpmmençale traitement moral 
le 15 juin 1838. Avant la fin du mois, le malade disait son 
nom , et non Bonaparie , en parlant de lui.. Le 1 er novembre 
il reconnaissait Paris. Le 10 décembre, il sortit de Bicétre 
presque à l'état normal* Le 9 février, il s'occupait de ses 
affaires. Le 17, on pouvait le regarder comme, tout-à-fait 
guéri. Aujourd'hui il est employé dans une imprimerie , il a 
renoncé t toutes ses idées, et se rappelle tout ce qui. s'est 
passé. 

A l'aide de ce long et difficile traitement, dans lequel il a 
été puissamment secondé par M. Picard, interne de Bicôtre, 
M* Leuret a donc obtenu un résultat inespéré, & en juger 
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du moins par l'idée que se font tons les médecins de cette 
variété d'aliénation mentale. Du reste, il faut avouer, dit 
M. Leuretj que le cas que je viens de rapporter était hérissé 
de difficultés ; la plupart de ceux qu'on rencontrera plus tard 
seront sans doute plus simples ; cela doit donc encourager i 
s'attacher moins aux moyens physiques et médicamenteux 
qu'on ne Pa fait jusqu'il présent; à sfe préoccuper moins de 
l'anatomre pathologique de l'aliénation mentale, quia cer- 
tainement exercé une influence fâcheuse sur son traite- 
ment, et à tenter de rechef l'influence du traitement moral, 
sans doute plus long, plus difficile, mais bien plus ration*» 
nel et plus efficace. 

• Empoisonnement de Soufflard. — 11. James , interne à VU. à* 
tel-Dieu, donne à l'Académie dès détails sur l'empoisonne- 
ment de Souffiard par l'acide arsé&ieux, et sur sa mort. 
Appelé prés d&lui après qu'il a eu avalé le poison, M; James 
à pu en suivre l'effet jusques à la mort , et donne dans son 
rapport tous les détails les plus circonstanciés sur les der- 
nters moments de ce grand criminel. Nous donnerons dans le 
prochain Cahier de la Revue médicale une notice sur ce rap« 
port dé M. James, qui a été imprimé et publié séparément. 

SÉANCES DES 2 BT 9 AVRIL, — Réduction des luxations par 
la méthode ostéotrépique. — M. Bérard fait un rapport sur un 
mémoire de M- Colombo, membre correspondant de l'Aca- 
démie , concernant une méthode particulière de réduction 
des luxations des membres & articulation orbiculaire. Cette 
méthode consiste à fléchir fortement et autant qoe possible 
le paeml5re luxé , puis à le faire pirouetter dé manière â ce 
qu'il tourne circulairement sur son axe longitudinal. Par 
cette seule manœuvre, la tête de l'os doit rentrer sponta- 
nément dans sa cavité articulaire. L'auteur rapporte plu- 
sieurs observations à l'appui de cette méthode qu'il appelle 
os léotr épique, 
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Mr Kofreuille Ait wû mémoire sur l'influence de la Jq% 
gueux des yaîsseaux capillaires «ur la quantité de san&pqi 
les traverse dans un temps donné. Nous retiendrons .sur ce 
travail à l'ocjcaàioa fax apport qui sera fait paj M4f, ;Gu^ 
jieau de Musstf, Blandioei Gerdy. 

AI. Thierry dopnp un mémoire fcur tes fQuctiqns fa fjfjrj 
pueumo-gastrique, et. les filets de cpmmupioaUQa du grawj 
apathique. «Nqjwi y reviendrons é^alçn^nt 4 i'wqasioi} 
du rapport qui en sera f^it, pins tard, , 

. : Jonctions des nerfs rmhidims» <-r. M. NoMt Kl M Gravait 
dans lequel tout exposésle* ffcwacifiaittx^sattajts deses ei>t 
périences sur le système nerveux. 11. arrive â cette epnclurr 
ston que , .ai les racines Aerveuses ont dés fonction* dp aen- 
stiûiiié 4 de taatilité bolées, ja a'on est paa 4e Ma» des 
cordon* jdela nielle awnjueis elle dopiie aaiaaftne^ Si.kft 
eoiÉons ppstfriepiffS seuls ; sont sepsiblqa aux Mtoecpetf if qpr? 
tations, les cosdons natéridurs «e l'état ^e,.on nesaucflt 
dépoaiHer ce&drtiti8i*4ê>UM&pul&fo 
pressions; dana tes cas mfimâjrà jtfaep* rtio* «AutauKflrt des 
eqrdcmsa^ôrieors restait ifiiaeie, tiÀtûam teS#*pidtanoeSi 
stitdans Ips altôraji#»8 pat^ologiqiKiui|e JfemoeUe^ tes im<i 
pressions pouvaient encore être conduites. 

Opération césarienne, — - M. P, Dubois obtient un tour de 
faveur pour communiquer les détails d'une opération césa- 
rienne qu'il vient de pratiquer à la Clinique obstétricale. . 

Il s'agit d'une naine âgée de vingt-trois ans, et gui était, 
exploitée par un jongleur qui la montrait dans les foires 
comme objet de curiosité. Sa tête était fort volumineuse ; 
sa hauteur totale, de 3 pieds 3 pouces ; sa colonne verté- 
brale déviée. Le diamètre, antéro-postérieur du bassin of- 
frait 2 pouces 3 à 4 lignes. Ses parents étaient sains , mais 
elle avait des frères et des sœurs qui étaient mal conformés. 
Jusqu'à l'âge de neuf ans elle s'était bien portée, et ne pré- 
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sentait tien autre 4e remarquable qu'une petite taille et le 
volume tu* peu trop prononcé de la tête : volume qui avait 
été excessif dès la naissance. Après cette époque , elle fit 
Va$ maladie charbonneuse; une eschare profonde se dé- 
Clara au sacrum» laquelle tuf, suiviç de l'exfpliktîon d'une 
partie de cet os. Devenue enceinte à vingt-deux ans, elle 
est entrée à Ja Clinique, conduite par sa mère et le spécu- 
lateur* Ce dernier» disait*on, avait eu pour but d'obtenir 
un second petit monstre qui aurait dû servir pour ses hpn- 
tÊUSps spéculations. JUs donteui;* s' étant déclarées presque 
4 terme * jet l'opécation ayant p^u indispensable, M. Du- 
bçis l'a pratiquée de la manière suiyaiite : 

Il a fait. une iflréiiion vertifafte sur la ligne mérita» , m) 
peu pliis longue que de cou4*Hiie; il est arrivé 'par (degrés 
jusqu'au péritoine, et a pon^tiontté eélte membraaeavéc: 
précaution , afin de ne pi» léser les inte* tins «ow-jacento.: 
ÏI opérateur s'était déjà ap^ou de -cotte «wcoBMrtaaceiofo-^ 
lite, de la position des intestins entre la matrice 4L la .paroi 
ahdoptiople* Il fait observer que généralement il reconnaît 
qu'âne fenoome ,eaceinte e$t à terme lorsque laj>aroi abjïo- 
mincie touche iounéçlialement à la matrice. Aussitôt après" 
Uouy^rtuiœ du péritoine , l^s intestins sont sortis de la plaie* 
«croies efforts de vomissement» très-violents; m a éprouvé 
d'immen^e^ difficultés pour les faire rentrer, et on n'en est 
TOjut à bout qu'eu débridant |a plaie supérieurement. La 
matriae a étié incisée ensuite; la grande quantité de sang' 
que cette inciWEua laissé s'écouler a fait de suite présumer 
qp'on était tombé sur le lieu d'attache du placenta; on ne' 
s!esjt pas trompé ;. effectivement un limbe de ce corps s'est 
trouvé immédiatement au-dessous. L'enfant s'est présenté 1 
par le pejvis, et il a été retiré par les pieds. 11 était du sexe' 
féminin et vivant, pesait cinq livres moins un quart, et' 
avAtt.sei^e.ppficqsjle long; «a tête était' fort volumineuse' 
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comme celle de la mère. La plaie a été abstergée et réunie 
par des points de suture simple et entortillés à l'aide d'ai- 
guilles laissées à demeure ; mais ce n'a pas été sans peine 
qu'on a pu faire rentrer les viscères. Des faiblesses, des 
défaillances et une syncope ont compliqué les manœuvres 
de l'opération ; mais enfin les choses se sont bien passées 
sous le rapport chirurgical. Les vomissements ont été apai- 
sés à l'aide de boissons froides. La femme est morte qua- 
rante heures après. 

A l'autopsie, pas de péritonite ni d'entérite; les intestins 
placés entre les parois abdominales et l'utérus avaient déjà 
acquis des adhérences, et rendu impossible le prolapsus ul- 
térieur des viscères. L'enfant continue à se bien porter. 

Cette observation a été écoutée avec beaucoup d'intérêt. 
L'orateur fait observer qu'elle est surtout remarquable par 
les complications particulières qui existaient chez la mère, 
et par les conditions de la tète de l'enfant, analogue à celle 
de la mère. 

Traitement fies affections calculeiues par les eaux de Vichy. 
— M. Bérard fait un long rapport sur plusieurs mémoires 
présentés par M. Petit , concernant la propriété des eau* de . 
Vichy pour la dissolution des calculs vésicaux , et sur une 
demande qu'il avait faite à l'autorité d'avoir à cette source 
un certain nombre de calculeux pris dans les hôpitaux, et 
dont l'état serait constaté par une commission avant et 
après le traitement. La réponse de la commission à M. le 
ministre est affirmative sur ce dernier point. Quant à la pro- 
priété en question des eaux , la commission s'est livrée elle- 
même à des expériences pour la constater ; elle s'est assurée 
que ces eaux ont une action érosive réelle sur la plupart 
des calculs, mais que cette érosion ne va pas jusqu'à la gué- 
rison complète du mal , ou du moins cela ne lui est pas en- 
core démontré d'une manière péremptoire. En conséquence, 
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de nouvelles expériences sont nécessaires pour résoudre 
cet important problème. La commission cependant se plaît 
â reconnaître que les eaux de Vichy sont très-utiles aux 
calculeux, en modérant le catarrhe vésical et les douleurs. 

Cranioscopie. — M. Bouvier lit un mémoire tendant à dé- 
montrer par la considération anatomique du crâne des ani- 
maux , du nègre et de l'idiot : 

1° Que la région frontale n'est pas moins développée dans 
les quadrupèdes que dans l'homme relativement aux autres 
parties du crâne; 

2° Que la réduction de la région antérieure et supérieure 
du crâne qui se lie â l'abaissement de l'intelligence est ac- 
compagnée d'une réduction semblable et proportionnelle 
de la région postérieure et supérieure ; 

3° Que la dépression du front et la petitesse de l'angle 
facial n'indiquent rien autre qu'une diminution générale de 
la capacité crânienne; 

' 4<> Que le caractère le plus général de forme en rapport 
avec cette diminution et avec l'abaissement de l'intellect, 
consiste : pour la voûte, dans l'affaissement des angles ar- 
rondis produits par la réflexion de la courbe à ses deux ex- 
trémités ; pour la base, dans le soulèvement de ses régions 
antérieure et postérieure ; 

5° Qu'en raison de ces faits anatomiques, on ne saurait 
assigner, dans les hémisphères cérébraux un siège spécial 
aux facultés intellectuelles supérieures. 

Séance EXTRAORDINAIRE BU 13. —Dysenterie êpidémique 
de la Guadeloupe. — M. Bailly fait un rapport sur un mé- 
moire de M. Cornue) , médecin à la Guadeloupe , au sujet 
d'une dysenterie êpidémique observée en 1837. 

Les troupes récemment débarquées à la Basse-Terre fu- 
rent surtout atteintes ; le chiffre des hommes malades s'é- 

1839. T. II. Mai. 19 
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leva à 1*078 ; sur ce nombre, il y eut 123 morts* ce qui 
donne environ 2 sur 17, un peu moins de 1 syr 8. 

Iïy eut & remarquer, sous le rapport des causes 'ou des 
influences qui ont pu avoir une certaine action, que les 
salles des casernes exposées au N. £. ne donnèrent que 
douze malades sur cent; au contraire, les salles placées 
sous le vent en fournissent vingt-deux sur le môme nom- 
bre. On doit noter encore que la caserne qui fut le plus 
maltraitée occupait un point culminant , sur lequel le Vent 
souillait avec force. M. Cornuel est disposé à croire que 
l'influence d'un air vif et frais sur les soldats qui se désha- 
billent ayant le corps en sueur pourrait rendre compté de 
cette plus grande fréquence. 

L'eau des rivières , des sources , l'usage immodéré des 
boissons, l'ivrognerie, l'intempérance, l'ingestion des fruits 
verts ont paru agir puissamment dans la production de la 
maladie. 

M. Cornuel a trouvé que les trois quarts dqs bommes 
adonnés à l'ivrognerie périssent dans la première année de 
leur séjour A te Guadeloupe ; le- reste succombe plus tard. 
M» le rapporteur n'est pas disposé à attribuer à toutes ces 
causes une égale influence ; suivant lui, la permanence de 
l'endémicité, la fréquence de la maladie ne sauraient s'ex- 
pliquer par des circonstances accidentelles, 

Des cinq espèces de dysenteries adaiUes par l'auteur, qui 
s'est appuyé dans cette classification sur tes résultat* air 
cropsiques, l'espèce gangreneuse est celle qui offre les 
caractères anatomiques les plus remarquables : la tunique 
interne offre les traces d'une flegmasie gangreneuse ca- 
ractérisée par des plaques noires dont la couleur foncée 
diminue, sana disparaître tout-à-fait par le lavage. Des 
plaques tout-à-fait spbacélées d'une étendue variable entre 
celle d'une pièce de cinquante centimes et la largeur de 
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la main, plus nombreuses dans le colon trqusversp que dans 
tout antre point du gros intestin, Sont, les unes à demi dé- 
tachées # d'un blanc jaunâtre, tfune couleur analogue à 
celle du tissu cellulaire mortifié qui constitue le bourbillon 
des furoncles ; les. autres entièrement soulevées et laissant 
au-dessous d'elles de vastes ulcérations rouges qui don- 
nent issue à une matière rotrssâtré , sanguinolente, pd 
reste, dans toutes les espèces de cette dysenterie épidémi- 
que * quel que soit le désordre anatomique de l'intestin t il 
est toujours concentré dans l'espace qui sépare là valvule, 
iléo-c$cale du rectum * r c'est le colon surtout qui est at- 
teint, ce qui est précisément l'inverse de l'iléite follicu- 
leuse. 

On voitdoae, continue M. feaiïlj^, <fl** ** nattant IéMé- 
matoir e de oette affection né ébattit fetre «ototèw* \ telle 
est Fe^nion dé M. Cornue!. Aussi le traitentent eat-ii éoi*- 
forme à cette idée, et s'A a, dans quelques cas > - eu rfecearg 
à'nxfricttmw mei^ttrieires/c^Witcoiï^ BÛeoédfctiB <roa4* 
jurant 'de* évacuations sanguines. O débote pai* «ne otif 
dfe«K saigné** #é*ét<*ldft$. vtoMftfct ensuite lftt sangsues d 
l'anus {deux ou trois en permanence pendant vingt- quatre 
kèaifes), sar l'abdomen en plus grand HMàbte*) fe* v«m 
tonses acsxiRBBS'*' * 

c Parmi les malades dont l'histoire est dontiée avec détails, 
«eux motirtfrent, fun le neuvième jour après avoir été sai- 
gné par la lancette , les sangsues et les ventouses tous le* 
jours Jusqu'au septième; ï autre le septième jour, après 
avoir subite même traitement jusqu'au cinquième. Le resta 
du traitement ne diffère pas senslblehiént dé cèWi qtf on 
ïtoet en usage dans nos contrées pont la dysenterie spora- 
4ique. ' 

, Cette histoire d'une épidémie ))ien étudiée nous. fait con- 
Mître exactement la dysenterie épidémique dés régions to» 

" 19.' 
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ter-tropicales ; elle est d'autant plus digne d'éloges que le* 
recherches cadavériques , dans les cas malheureux , ont 
apporté leurs lumières à la connaissance de la maladie ; ces 
recherches ont d'autant plus de mérite, qu'elles exigent 
presque du dévouement de la part de celui qui les a faites 
à une température aussi élevée que celle de la Guadeloupe/ * 

Pour toutes ces raisons , dit en terminant M. le rappor- 
teur, votre commission propose : , X 

1° D'envoyer cette relation au comité de publication pour- 
la reproduire en entier; ' 

2° D'inscrire M, Cornuel sur la liste des membres corres- 
pondants. 

Structure de r utérus. — M. Jobert lit un long travail dans 
lequel sont exposés les résultats de se* recherches sur 1* 
structure de la matrice. D'après lui, le tissu propre de cet 
orgape est entièrement dépourvu de fibres jaunes , éty»U~ 
ques, que plusieurs, auteurs lui avaient attribués; il ae, 
renferme pas davantage du tissu cellulaire. La surface in- 
terne est certainement tapissée par une membrane mu- 
queuse, ce que démontrent les dissections aidées de la macé». 
ration et de l'examen dans l'eau. L'élément musculaire est le 
caractère spécial et distinctif des parois de l'utérus & toutes 
les époques où on l'examine, non-seulement chez la femme 
adulte hors le temps de gestation, mais chez la jeune fille et 
l'enfant. Contrairement aux opinions généralement reçues^ 
H. Jobert n'admet qu'un seul muscle dans les parois uté- 
rines; ce muscle est formé de diverses couches superposées, 
c'est ce qui explique les dissidences des auteurs. Le col de 
l'organe est formé surtout de fibres en demi-cercle qui se 
croisent sans se confondre vers les commissures. M. Jobert 
a non-seulement consulté les résultats fournis par les dis- 
sections ; il a mis à profit l'analyse chimique. L'absence de 
fibrine dan^lé tissu jaune élastique ne pouvant s'accorder 
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avec la présence constante de cet élément dans la matrice, 
lai fournit une raison de plus pour la regarder comme émi- 
nemment musculaire. 

Un certain nombre de pièces propres 4 démontrer l'exac- 
titude des faits qu'il signale sont mis sous les yeux dç l'Àf 
cadémiç. 

SÉANCES DES 16» 23, 25» — - Discussion sur les fonctions des 
nerfs et de la moelle épinière. — Cette discussion», à laquelle 
ont pris part MM. Rochoux» Gerdy , Blanctin , Castel» Bovil- 
laud et Dubois d'Amiens , a occupé la presque totalité des 
trois séances. Comme elle n'a apporté aucune lumière nou- 
velle dans un sujet tant deibis rebattu» nous, croyons inp- 
tile de la reproduire ici. 
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Bisctuston mit les effets des oxides ferriques cétoine contre-poisons 
de l'arsenic— Fracture et luxation des vertèbres cervicale». 

Jf* Sandras obtient la parole, pour ttre , au nom d'une 
commission dont il est rapporteur, un travafl sur les effets 
des oxides ferriques dans ? empoisonnement par Farjenh. 
- M, Sandras rappelle i la Société qu'un de les membres , 
If. le docteur DeviJlô, lui a communiqué , il y a quelques 
mois, F observation intéressante d'une jeune fltte, qui, par 
suite d'un désespoir amoureux» s'était empoisonnée avec de 
l'acide arsénteux. La malade, traitée par MBf. Deleas et 
Devilte » au moyen, du tritdiide de fer hydraté; écbUppa à 
une mort qui Avait d'abord paru inévitable. Ce' fait, qui a 
été publié dans la Rëtise fnédicàle (septembre 1838), suggéra 
4M* BetiJU usa télexions qui firent neUtir combien il sentit 
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ftntrottanttjfrètikhouveHes recherches fassent tti&èi pont 
déterminer ïê$ effets du trkoxide de fer hydraté employé 
contre l'empoisonnement par l'acide arsénleux,potfr déter- 
t&taer la dose et le meilleur mode d'emploi de ce médica- 
ment , étftA pour faire connaître léa propriétés nuisibles, 
ou non, que possède le nouveau composé qui résulte de l'ac- 
tion des oxides ferriques sur l'acide arsénieux. 

Là Société Confia cet examen â traré commission compo- 
sée fie kfcf. Deville , Guibôurt , Nonat et Sandras. 

Cette cômtuHsion s'est livrée â dé nombreuses é*pé- 
Hénces sut dés animâu* vJVahtS. Elle a pesé mûrement et 
comparé, ateô tout le soin convenable dans une question 
aussi grave , lès faite qui résultent dé teû expériences ; elle 
est enfin arrivée à formuler en ces termes la éoflcltisiott 
de son travail : 

Le peroxide de fer hydraté est un contre-poison puissant de 
t arsénié f pourvu qu'il soit administré aux doses et dans les eir* 
constances convenables. 

M, Devergîe trouve œtte conclusion bttuoeup trop esptt* 
cite» il fuit» av*0 if. OrfilA » ne donner le nom de contre- 
poisons qu'aux agents qui ont la propriété de neutraliser 
W0)plèt6H>e»t les propriété* totfque* dés corps aveo ies- 
«dfels Us sont mia en confetti 9ans ût séni > il n'y a véftta* 
blemenl quo\rois x wntrt-poiwii i le «et mfirin pour k» ni* 
fr*t* ii'«gea* f fcs atsqlift pour loi acides, et les abidei ftour 
tes ptoftHst Tdtosta iratri* prétends s. cOatre»poisons nesoàt 
futv 4e« «gttnta thérapeutiques plus ou moins srétife * et 
Af»Df veifeie né leur aboutie qu'une confiapce frèrilmUè* 
ftevMutt à Tâetfam du pert>xida de fer hydraté , M. Dùvw* 
fie pw&l qUe? qufekfle : co6sidérabto que soit te dosé em* 
plPiyée, ; eHo>M ftfiutralfes jafenaifc coitoplètèmeiU l'acida 
tffténieu?* C'est , «9 nfitet , à réUt solide et grbssiôfemeûl 
puhéda* **• t* pisoa élt JpttUàclftflifat iâgéréi De* 
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fragmente , plus ou moins volumineux , se déposent dans 
les intervalles formés parles plis et les rides delà muqueuse 
gastrique. Ils sont enchatonnés de telle sorte qu'il est im- 
possible que l'oxide de fer les détruise entièrement. 

11 serait d'autant plus dangereux de voir dans le peroxide 
de fer hydraté lç contre-poison de l'acide arsénieux, que ce 
serait fermer la porte À de nouvelles recherches. Est-il dond 
impossible d'opposer à l'acide arsénieux uq meilleur agent 
thérapeutique. que les oxides ferrïques? Croit-on qu'il sera 
toujours, non pas seulement facile, mais même possible 
de donner ce médicament en quantité suffisante pour qu'il 
soit vraiment utile ? Dans un cas récent , l'empoisonnement 
avait été produit par trois gros d'acide arsénieux. D'après 
le rapport' de la commission , il ne fallait pas moins de trois 
onces six gros de peroxide.de fer pour neutraliser le poison^ 
Ajoutez que le peroxide de fer étant administré sous forme 
de magma, et ce magma ne contenant guère qu'uQ tiers 
çn poids de l'oxide métallique! il y avait nécessité de don- 
ner, àanç le fait cité , plus dç dix onces de. magma. On 
conviendra qu'il est fort à désirer que la science puisse 
bientôt nous fournir un moyen plus sûr, et en môme temp4 
d'une administration plus facile. 

. M. Sandras. J'avouerai volontiers # que, chimiquement 
parlant > la définition du contre-poison doit être celle don- 
née .par M, Ocfila. te praticien pourra être moins rigoriste. 
11 tiendra moins à savoir si le poison est complètement neu- 
tralisé par le remède administré :, il lui suffira que le poison 
ait cessé d'être poison. Mais, dans 1! espèce % je n'ai aucun 
besoin dé cette distinction; car, non-seulement le peroxide. 
de fer hydraté empêche les effets du poison, mais encore 
il s'empare de l'acide arsénleu* pont produire un arséhite 
ferriqne, sel dont les propriétés différent essentiellement de 
celles tte thacun de ses tout composants. 
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L'objection sérieuse faite à l'administration du peroxide 
ferrique , c'est la grande quantité qu'il faut en ingérer pour 
agir sur la totalité de l'arsenic contenu dans l'estomac Cette 
objection peut bien s'adresser aux expériences faites sur les 
chiens, dont l'œsophage lié s'oppose au vomissement, et 
dont l'estomac d'une capacité médiocre ne peut admettre 
qu'une dose limitée du liquide qui suspend le contrepoi- 
son ; mais chez l'homme, elle tombe devant le fait constant 
du vomissement répété qui permet de renouveler inces- 
samment l'ingestion du remède. L'estomac de l'homme est 
d'ailleurs bien plus ample, et conséquemment, peut rece- 
voir à la fois une bien plus grande proportion de liquide. 
Les demi-succès obtenus dans les expériences delà commis- 
sion n'en restent donc pas moins concluants, car ils at- 
testent que dès qu'il sera possible de mettre en présence de 
l'acide arsénieux la quantité suffisante de peroxide de fer, 
ils se convertiront en succès complets. 

M. Sandras fait remarquer , en unissant, que les expé- 
riences auxquelles vient de se livrer la commission sont 
d'un intérêt tout pratique. Il reste en effet démontré que le 
peroxide de fer sec, assez commun pour qu'on l'emploie à 
rougir les appartements, peut être administré comme con- 
tre-poison de l'acide arsénieux. 

M . Guibouri croit devoir rectifier une erreur qui vient 
d'échapper à H. Sandras. Il y a deux espèces d'oxides fer- 
riques seôs : l'un constamment produit par l'art, c'est le 
colcothar; l'autre, produit naturel, est un mélange tfoxidè 
4t d'argile , c'est l'ocre. Ce dernier est celui qui sert à rou- 
gir les appartements ; la commission n'a fait usage que du 
premier. 

M. Nonat appuie toutes les propositions émises par M. 
Sandras. Comme lui , il soutient que les oxides ferriques 
sont les vrais contre-poisons de l'arsenic. Sans doute, ils 
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ne réussiront pas toujours. Mais refasera-t-on le nom 
de contre-poisons aux alcalis opposés aux acides? Non 
certainement; et cependant les alcalis sont lqin de toujours 
réussir dans les empoisonnements par les acides. Mais cela 
s'explique. Si l'acide est concentré, il a agi avec activité et 
promptitude sur l'estomac, et quand la magnésie est admi- 
nistrée, elle n'a de prise que sur l'acide ; elle ne peut dé- 
truire le mal produit. Il en est de même des peroxides to- 
riques : quand l'arsenic aura été en partie absorbé* l'oxide 
ferrique pourra bien empêcher une nouvelle absorption;, 
mais celle qui a eu lieu ne peut plus être arrêtée. . Même 
chose arrivera encore si la dose du poison est trés-considé- 
ntble, si l'arsenic est très-grossièrement divisé ; car, sa so- 
lution dans l'eau est alors plus lente et sa combinaison avec 
l'oxide de fer est alors plus difficile. Mais toutes ces con- 
sidérations ne doivent pas empêcher d'admettre, que, dans 
l'état actuel de la science, le peroxide de fer ne soit le con- 
tre-poison de l'arsenic. 

M. Bouvier demande si on a examiné les matières renfer- 
mées dans l'estomac et les intestins des chiens qui ont 
servi aux expériences,. Cette recherche était nécessaire pour 
savoir ce qu'était devenu l'arsenic après sa mise en contact 
avec les oxides ferriques. 

M. Sandras répond que ces recherches n'ont pas été 
faites. 

M. Bouvier ajoute, que, suivant M. Sandras , rempoiton* 
nement par l'arsenic est toujours accompagné chez l'homme 
de nombreux vomissements. Plusieurs observations vien- 
nent déposer contre cette assertion : on a vu deux et même 
trois gros d'arsenic ne provoquer aucun vomissement. 

% 2f* Devergie cite A ce propos Daniel, qui, appelé à Reims 
pour une aflfcire d'emprisonnement par l'arsenic, déclara 
puMiquemnt qu'il avait ftft m grand noa*re d'asperltai 
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pouf dès empoisonnements de cette sorte, ibals que » dan* 
Aucun câf , il n'avait trouvé Festotnao entièrement débar- 
rassa dé l'arsenic ingéré. 

' Af. :M>«a* : Les effets toxiques de l'arôide arsénieux dé- 
pendent bieto moins 4e sa présence darts l'estomac que de 
Son absorption. Quand une grande quantité de cette sub« 
Stabee est introduite dansl'èstdmoo, iU'ôn faut qu'elle soit 
absorbée ëh entier. L'inflammation de la muqueuse pro- 
duite par la présence de fragmenté d'arsenic ddvfent un 
obstacle â- l'absorption, el souvent il arriva alors que ¥om+ 
foisonnement est lentft se manifester* Quand il a Heu très- 
rapidement ; c'est que la muqueuse est restée intacte > et , 
dans ce ëas, une feibiè doie ffarsehie peut constituer un 
feolsott violent* 

M. SànJras i La commission, en adoptant les Conclusions 
8u rapport qu'elle m'a confié, n'a nullement prétendu, 
comme on a paru te croire-, rejeter désormais tous les 
moyens de traitement employés jusqu'Ici dans l'empoison- 
nement par f arsenic. Certes, nous n'Interdisons pas Tu- 
Sage ' dés vomitifs et de leurs auxiliaires ; mais ce à quoi 
nous tenons , c'est que fou accepte les arsénites fterriques 
comme dés composés - Sinon inertes, du moins comme in- 
comparablement moins nuisibles que l'aride ârSénieu*: C'est 
cette considération qui* fait que, scientifiquement] parlant, 
les oxides ferriques «ont réeliemenl les contre-poisons de 
froide arsénieux. 

M. t)èvètgie\ Quand la 9otiété de médecine de Paris 
adopte une conclusion, elle de doit pas oublier que ses dé- 
cisions s'adressent à la masse des médecins qui sont prêts 
à les -prendre à la lettre , sans tenir compte des coasîdé- 
fwtt qtii en développe»* l'esprit. Cette niasse, en Usant 
qMlepefésiddde Ar istt tocoatn*poisoii tfsTarsenic, sq 
MMstfatt ûtémté tfadgataUfrar ce ^coûtt^poéson^ sauf 



Digitized by 



Google 



SOCIÉTÉ DE tfÊOfeérirc tto PARIS. 299 

s'occuper de rtodicatfon si prenante de provoquer avant 
tout le vomissement. Pour moi, continue M. Devergie, Je 
déclare (pie j'ai plus de confiance dans l'eau chaude prisé 
en grande abondance que dabs tes o*ldés fefriqueS. ' 

M. Sanâïas réplique qu'une commission qui élabore due 
œuvre de science doit rester attachée à son but, qui est dé 
servir la science. S'il existe des; médecins insouciants où in- 
capables , c'est un malheur auquel M. Sândras ne condaft 
pas de remède. . * . 

M. Devergie : Dans une question pratique si grave, on 
ne doit rien négliger pour faire pénétrer la vérité» mémo 
au sein dès masses. Si on ne peut espérer de rencontre^ 
partout des intelligences supérieures, il faut au moins par- 
ler au bon sens de tous ; il importe ■ donc de bien faire 
ressortir ce fait, qu'il faut une. proportion considérable. ^ 
peroxide ferrique pour neutraliser l'acide , arsénié ux , e{ 
qu'avant tout, il faut administrer de l'eau chauds eaabon- 
dance pour provoquer le vomissement et diminuer la dosq 
du poison contenu dans l'estomac. Ces réflexions s'ap- 
pliquent^ du reste, à beaucoup d'autres substances re- 
gardées comme des contre-poisons. C'est sous' ce titre que, 
dans l'empoisonnement par le sublimé, on a donné le blanc 
ff c&uf battu dans l'eau. Ôr, il faut tfn blanc d'oeuf pour dé- 
composer deux grains de sublimé. PÀur deux gros dô ck 
poison, il faudra donc 72 blancs d'œuf. ' 

. M. Guibourt : te pense que M. Devergie a avancé une pro- 
position' qui peut êtçe contestée : c'est qu'il faut se hâtçr 
dans l'empoisonnement par l'arsepic de donner de gran- 
des dosés' d'eau chaude. N'est-ce pas le moyen de dissoudre 
plus vite Târsètrfe, et par conséquent de précipiter 1 tes ac- 
cidents de son absorption? le préfixerais alors adminis- 
trer de l'hutte ou hù moins de l'eau froide. Mais û 9 tout 
en provoquant le vomissement! Fera petit porter dàhà Tes- 
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tomac ]a substance qui doit agir comme contre-poison, ne 
serait-il pas avantageux d'ajouter le peroxide de fer à 
cette eauT On. remplirait ainsi deux indications à la fois. Je 
dirai la même chose A propos de l'eau employée comme 
moyen vomitif dans l'empoisonnement par le sublimé. 
Pourquoi n'emploierait-on pas l'eau albumineuse ? 

M. Ségalas : On vient de. proposer l'huile pour faire vo- 
mir dans les empoisonnements par l'arsenic. Un moyen 
plus sûr peut-être serait l'ingestion de l'air dans l'estomac. 
On ne pourrait avoir la moindre crainte de dissoudre le poi- 
son. L'ingestion de l'air dans l'estomac est d'ailleurs chose 
facile. C'est en même temps un des moyens les plus actifs 
de provoquer le vomissement. 

M. Delens : De toute cette discussion, il résulte claire- 
ment pour moi que les peroxides de fermentent bien réel- 
lement le nom de contre-poisons de l'arsenic qui leur a été 
donné dans le rapport de M. Sandras. Mais je partage 
aussi l'opinion qu'il importe de mitiger la conclusion trop! 
explicite de ce rapport, dans la crainte, qu'on a justement 
exprimée, que Ses termes ne portent A écarter des moyens 
auxiliaires qu'il est urgent d'associer aux peroxides fer- 
riques. 

M. Sandras accepte avec empressement cette modifica- 
tion de son rapport. Il propose de substituer aux motspaû- 
sant contre-poùon, ceux de contrepoison réel. 

Cette modification est agréée par la Société. 

Le rapport est ensuite mis aux voix et adopté. La Société 
en vote à l'unanimité l'impression dans le recueil de ses 
travaux. (Voir le texte de ce rapport ci-devant, p. 161.) 

M. A* Bérard met sous les yedx de la Société une pièce 
d'anatomie pathologique sur laquelle on voit une fracture 
delà première vertèbre dorsale et une luxation de la sep- 
tième vertèbre cervicale. 
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Cette pièce a été recueillie sur le cadavre d'un homme 
Agé d'environ quarante ans. Il avait été blessé par une 
échelle qui lui était tombée sur le sommet de la tète. 11 ep 
résulta une flexion brusque et forcée de la tête sur la poi- 
trine. Chute immédiate; perte passagère de connaissance ; 
paraplégie instantanée. 

Le malade a survécu vingt-cinq jours 4 sa blessure. La 
paralysie du sentiment était complète dans les extrémités 
inférieures, et remontait jusqu'à la base de la poitrine. La 
paralysie du mouvement était incomplète dans les mêmes 
parties, un peu plus prononcée adroite qu'à gauche. Le 
malade accusait dans les bras des douleurs assez vives et 
une faiblesse très-grande plus prononcée aussi à droite 1 
qu'à gauche. 

La rétention d'urine a existé pendant les quinze premiers 
jours, et a exigé l'emploi du cathétérisme. 

La mort a été' causée par une violente inflammation des 
voies urinaires et des poumons. ' ' 

Les lésions anatomïques observées du Côté de la colonne 
vertébrale et de la moelle épinière, sont : 

1° L'écrasement de la partie antérieure du corps de la 
première vertèbre dorsale ; 

2° La luxation des apophyses articulaires de la septième 
vertébré cervicale ; 

3° Le chevauchement de celte vertèbre, en avant, sur la 
première dorsale ; • 

4° La compression de la moelle épinière au niveau' du 
corps de la première dorsale, ou existe une saillie du côté 
du canal vertébral ; . 

5° L'amincissement considérable de la moelle dans ce 
point; 

5<> La diffluence de la moelle et son injection dans cette 
partie, au moins aussi prononcée en avant qu'en arrière; 
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7« Upe légère ecchymose dans les membranes 4e la 
moelle. 



VARIÉTÉS. 

JjjiPhïéuolQ&e .A»x prises avec le crâne de Soufflard. — i Rapportée 
la commission médicale 4e 1838 9 des hôpitaux et hospices civils. 
£e Paris. 



1.4 PHMNOLOGIB AUX PRISES AV*C IE CRANS D3 SOUFPiARD^ 

Malgré les éclatants démentis qu'elle a si souvent reçus, 
la phrénologie cranioscopique ne se tient pas encore pouc 
battue» .C'est toujours, nous ne disons pas avec un nouveau 
plaisir , mais avec une nouvelle ardeur de prosélytisme ^ 
avec -une nouvelle soif de triomphe , qu'elle s'empare de la 
tète d'un grand criminel, pour, faire à nouveaux frais, et 
surtout avec un nouveau fracas , une démonstration publi- 
que de ses doctrines, lesquelles ont pour but 9 .comme chacun 
sait , le progrès intellectuel et moral de ? homme! C'est ainsi 
que le Journal des Débats a retenti , ces jours derniers , 
d'une singulière polémique au sujet de la tête de Soufflard. 
M. James, qui a conservé lé crâne de ce criminel , s'avise 
de l'examiner d'après les principes de la phrénologie cra- 
nioscopique ; mais , hélas ! il est assez malencontreux pour 
n'y découvrir que la bosse de la bienveillance, au lieu de la 
bosse du meurtre qu'il était si naturel d'y chercher, et.assez 
peu discret pour livrer à la publicité le résultat de cet exa- 
men. Là~dessus , grande rumeur dans la société phrénolo- 
gique, qui ae réunit çn séance publique et extraordinaire, 
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le 29 avril dernier, pour délibérer sur le cas. Il est reconnu 
et démontré, daaç <#Ue£éAnfle oràmoçatye, <&v, contrai- 
rement aux assertions de M. James , le crâne de Sonfflard 
présente un développtmwt fftraardùwrv dp .firgwmde la 
deslructmtê , de la combativité , de Cacquisivité et de C amour 

pkyë i*m* . Bn ooaséquence , Û ni <&•** «t sénriMiaemtnt 
jugé QQé ér* à**e*tians émîtes avec Uud tfnsxumncty par M* 
Jataaes ,'*fe ùméctis *r trrmé**. Gette fteateatte de 1* dottta 
eompa^ile^ dttaaqit signée et paraphée , he panaJu/y pas 
MM. »(WitXAbD, vJtie*peMdent te la **eiété ptoénoU» 
gique ,. Mûérn»» secrétaire gédésal, Ch. Putâte, et fcfe 
MAinn, secrétaire > est imprimée et publiée 4a**le Jw- 
**l<te* Débat* du 7 mai. Cependant H* James vn'ayantpat 
été présent A k séance , n'avait pa être jogé que par ém* 
tamace. H Allait, pour compléter le triomphe deift frtafe 
aologie, on jugement ^contradictoire. La société phrénafe* 
gique, représentée par les honorables membres ei*dbssas 
dénommés et qualifiés , a denc fait *>bimatioM à WL Jatnes 
( toujours par le ministère du Journal des Débats), d'avéfc A 
comparaître <* se *e«4c«^^^ 

à la séante de le soetéèé An mercr&fï \$ mai, rkeré* Sème* 
Saint*&tw*U, $7, «n Miaée+àJiaù. hêwfcsdu soie* M> < 
»'a pas jngé à propos d f obtempérer é cette, 
A44I Manon mai fttftî N<W créons qu'il a tfte* *aifc £n 
teut 'cas, m la société phrénok>giq«e , nUe pubiic n'aproné 
rien perdu peur attenta». M; James avait dans ses «hém 
la hatbe4e¥ltoefc>a : il a tranché d'an seul ooup le dis- 
cassfon* comme on pourra le voir dans la lettre suj/rante, 
nous consignons avec plaisir dans la Reme médicale, 
\ un curieux mettumént de la attente et des prdcédés 
phrénetogiqnes. 
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A M: le Directeur de h Revue médicale* 

Monsieur et trés-honoré professeur , 

Les observations 411e j'ai publiée! sur la conformation du 
crâne : de Soufflard ont été Attaquées par la Société phré- 
nologique de Paria* J'avais avancé que la bosse du meurtre 
existait à peine chez ce criminel : on m'a répondu qu'elle était 
au contraire énormément développée. Bè ces deux assertions 
si opposées , laquelle est la vraie , laquelle est la fausse ? 

Mes recherches ont été faites sur le crâne même de Souf- 
flard , que j'avais et que j'ai toujours m ma possession. La 
Société phrénologique, 4e son côté, n'a pu se servir que 
du plâtre qu'elle avait fait mouler. Pour apprécier Ja va? 
leur de nos assertions respectives , il m'importait doflti 
avant tout de vérifier jusqu'à quel' point ce plâtre xepré* 
sente fidèlement la forme et les saillies du crâne de Sou*» 
flaid. 

. Je me suis procuré chez M. Guy, naturaliste, un plâtre 
semblable â celui qu'il avait fourni à la Société phrénolo- 
gique, c'est-à-dire tiré du même moule; puis je l'ai exa- 
miné comparativement avec le crâne. M. Leuret, un <b 
nos plus habiles anatomîstes, qui est trés-versé dans toutes 
ces questions, a bien voulu m'aider de ses conseils et de 
son concours. Voici le résultat de nos remarques : 
- Quand on met le crâne de Soufflard â cêté du plâtre , ce 
qui frappe tout d'abord , c'est leur extrême dissemblance : 
jamais on ne se douterait qu'ils se rapportent â la mèmp 
tète. Le plâtre présente latéralement d'énormes saillies, 
développées surtout en avant de l'oreille. Le crâne a aeq 
parties latérales nullement saillantes , et il n'offre un léger 
relief qu'en arrière de l'oreille. En d'autres termes, les bosses 
du meurtre ont un volume monstrueux sur le plâtre, tandis 
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qu'elles ne sont pas apparentes sur le crâne. La Société 
phrénologique était donc parfaitement dans son droit en 
opposant ses observations aux miennes. Tous les torts sont 
du côté du plâtre qui ne lui a donné que des renseigne- 
ments de la plus complète inexactitude. 
" D'où fient maintenant que le plâtre de Soufflard n'est 
pas la représentation fidèle du crâne ? Serait-ce que le 
moule en aurait été mal pris? Serait-ce plutôt que l'enla- 
cement des parties mofletf aurait modifié la configuration 
extérieure de là boite crânienne? Qiielle que soit ici t'opinlot 
que Fon adopte * toujours est-il que les conséquences en 
sont les marnes relativement aux applications philolo- 
giques. ♦ 

En effet , si c'est le moulage qui a été mal fait , le plâtre 
^doit être regardé comme nén-ftvenu t toute assertion fon- 
dée sur son examen sera nécfessaifemeiit mille. 

Si au contraire Terreur provient de ce que les parties 
molles ont été enlevées , que faut-lï en conclure? Qu'on se 
Natterait en yain d'arriver pendant là vie à reconnaître par 
la vue ou le palper les protubérances latérales du crâne. 
"On serait exposé a prendre pour uû renflement osseux ce 
qui dépendrait de quelque saillie musculaire. A moins, 
^toutefois, que lès muscles temporaux ne jouissent aussi du 
privilège de présider à U.dê*iruotit>itéJ 

J'en ai dit assez pour prouver jusqu'à l'évidence que 
rien ne ressemble moins au èrâne de Sôufflard que son 
"plâtre déposé au Musée de ta Sorïèté phrénologique. Main- 
tenant essayons dé traduire pair des chiffres ces différences 
de configuration. 

On reconnaît sur un crâne l'existence de la prétendue 
bosse du meurtre par la prédominance du diamètre trans- 
ven», et la dkataitlo* di* tfanféB* dtoféro-postérienr. En 
effet, si ces deux diamètres étaient agrandis dans une même 

1839. T. II. «ai. 20 
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proportion , il n'y aurait plus de protubérances latérales 
apparentes. La tête serait simplement plus volumineuse 
dans son ensemble, sans être pour cela inégalement déve- 
loppée dans quelqu'une de ses parties. Or, c'est cette iné- 
galité de développement en faveur des régions sas-auricu- 
laires du crâne qui constitue pour les phrénologistes la bosse 
du meurtre. Le moyen de s'assurer si cette bosse existe est 
fort simple. Il suffit d'établir le rapport entre le diamètre 
antéro-postérieur et le diamètre transverse. Mesurez com- 
parativement, ainsi que l'indique M. Leuret , ces deux dia- 
mètres , puis divisez le premier par le second , le chiffre 
du quotient représentera exactement ce rapport . Plus ce 
chiffre sera élevé, moins par conséquent la protubérance 
du meurtre sera développée. 

Nous avons, M. Leuret et moi, pris ces mesures et fait 
ces calculs sur le plâtre et sur le crâne de Soufflard. Les 
résultats où nous sommes arrivés sont les suivants : 

Plâtre de Soufflard. — Diamètre antéro-postérieur , 194 
millimètres. Diamètre traverse, 170 mill. Rapport , 1,14. 

Crâne de Soufflard. — » Diamètre antéro-postérieur , 181 
millimètres. Diamètre transverse, 151 millimètres. Rap- 
port, 1,20 (1). 

Il résulte de ces chiffres que le plâtre est on ne peut plus 
favorable â la phrénologie, mais que le crâne est loin d'être 
aussi heureusement façonné pour ce système. Reste à indi- 
quer maintenant ce que le crâne de Soufflard , comparé à 
celui d'autres personnes , offre de particulier. La question 
est donc réduite à celle-ci : Soufflard avait-il la bosse du 
meurtre plus développée qu'on ne l'a ordinairement? 

M. Leuret, dans un travail qu'il va incessamment publier, 



(1) Nous avons dû négliger» dans ces calculs , de tenir compte 
des tractions insignifiante!. 
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a exantfné un nombre trés-coiisidérable de crânes, et a noté 
avec beaucoup de soin le rapport de leurs diamètres. Le 
même observateur, a soumis le plâtre des principaux maî- 
tres de la phrénologie aux mêmes moyens de mensuration. 
Enfin, nous nous sommes mesuré, M. Leuret et moi,' ré- 
ciproquement, notre crâne. Voici un tableau qui indiquera 
la place que doit occuper Soufflard d'après l'ordre assigné 
à chacun par le développement de la bosse du meurtre (1). 

Rapports. 

Plâtre de Soufflard .1,14 

Leuret . . 1,15 

Gall 1,16 

Spurzbeim 1,16 

Broussais 1,18 

Dutnoutier. 1,20 

Crâne de Soufflard 1,20 

Individus ordinaires. • ; . . . 1,21 

James 1,21 

Criminels de Bicétre 1,23. 

Ainsi le plâtre de Soufflard, le plâtre, remarquez-le bien, 
est de tous le plus porté au meurtre. Son crâne, au con- 
traire, se rapproche de celui des hommes ordinaires : c'est 
du reste moins â moi qu'à M. Dumoutier, son voisin en 
destructivité, d'en prendre la défense. Quanta M. Lenrét, 
je suis désolé de le voir si mal noté. J'avoue; que, si je m'en 
étais rapporté à mes seules impressions, je lui aurais plutôt 
accordé la bosse de la bienveillance et de l'affabilité. Gall 
et Spurzbeim ont dû soutenir de bien terribles luttes pour, 
subjuguer leur malheureux penchant. Broussais devait éga- 

(1) On n'a pas oublié que le développement de la bosse du meur- 
tre est en raison inverse du chiffre du rapport. Plus ce chiffre est 
élevé, moins cette bosse est développée. 

30, 
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tenait *w4r quetaw ▼éBétté de meurtre. Enfle, peur oe 
qui me concerne personnellement , je ne saie s'il conviant 
que je m'appl*u<tts*e 4e l'absence de» protubérances laté* 
«rite» puisque cew qui doivent, phréncilûgiquement par* 
linU Mre le» plus, koeefttee geas sont..... ks criminel* dé 
Ar Art/ 

2e livre ©es résultats au médiations de MM* les pbré* 
iiologtafe*. Je crois inutile de leur répéter que je tiens tou- 
jours à leur disposition le crâne de Soufflard, afin que ceux 
qui Font d$à vu puipseqt ep constater de nouveau la par- 
faite identité. . 

Veuilles, je voçs prie, Mopsiçur et honoré professeur, 
accorder une place à. cette lettre dans la Plus prochaine li- 
vraison de là fy^e iqédicalç. . 

Je suif» etc. G* Jjuhs , 

... Interna à fflétcl-Ûieu de Paris. 
Parisy %i mai 1839. 



HÔPITAUX ET HOSPICES CIVILS DE PARIS. 

Rtp^rtdt h Qommiê^méfàaktik t936. -~ Trop de foie 
déjà* noua avons eu A déplorer ks graves abcs qui se simt 
glissés dans l'administration des hôpitaux de Paris > trop de 
01e sous avons en A comparer, dans se* résultats pratiquée 
)» ejrstcsne fondé asr l'etprit de charité ei celui qui no re- 
pose que sur la pkUantropte moderne étayée de l'art de 
grouper les cblffces..., pour que nous ayons besoin d'ap-. 
ptfer ffuno manière particulière rattenUen de nos lecteurs 
sur l« source première des inconvénients et des abus signa- 
lée dan* le rapport que vient de publier la commission 
chargée de représenter le service de pantAdea hà§ Uau* et 
baspieeed*Aaef*» 

Qu'il nous suffise d'extoata» de ee travail calques pee* 
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sbges importants , en y ajoutât les remarque* que nous a 
suggérées notre propre expérience» 

Le rapport signale d'abord t la mammùe çwUité de» «ft» 
menés, résultant de l'application d'une éeonomie mal ea- 
tradae. 

Le pai/i, fourni par la boulangerie générale, est mal euît > 
la taie pourrait être pétrie de nouveau; mais tfeét surtout 
dans la farine préparée p*r UifournUsters , et non acquis» 
dans le commerce, qu'il faut chercher les causas qui a'op» 
poaentàlaeonfection d'un boit pain* 

Le «m , résultant d'un méto*gef ûA * la **** génétéAs » est 
une boisson aussi désagréable qu* nuisible t sa saveur est 
douceâtre , son odeur alcoolique ; il se trouble ttés-vit* et 
paise A l'état acide aussitôt que ce prétendu tin est sbutafe 
au contact de l'air* 

: La wortck ne peut être l'objet de falsifications semblables 

aux autres aliments ; mais les animaux achetés ne sont pas 

toujours dans les conditions voulues pour procurer me 

bonne nourriture, et le bas prix auquel les adjudicataires 

doivent fournir la viande ne permet pas d'exiger la strict* 

exécution des condition» imposées par le cdnseH. 

r , • Le bouillon , qui souvent es t le seul aliment des uialades , 

w n'est jamais- substantiel et de bon goût , foule d'employer % 

\ sa confection la quantité de viande convenable; etpeun 

dissimuler cette fraude» il existe un article du régfemeqt 

l|f qui dit : « Pour p arer le bouillon il sera employé W flirwt 

M fait avec de la mélasse , etc. * - 

$ Les lègmne* secs sont sigadéb «ans totis les établisse* 

^ ments comme de la plue mauvaise qualité* coateoam W# 
^ inseétea qui dégoûtent les malades , et le plue grand nom* 
,01 bre des ftves , lentilles , pois , haricots sont avariés et dé<* 
pourvus de la parti» nutritive. 

t Le bti doit étra considéré comme nn^kaent ai a» re- 
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mède; cependant c'est une des. denrées dont la qualité est 
la moins surveillée; aussi les fournisseurs ne se font-ils 
pas conscience d'opérer les falsifications les plus nuisibles 
aux malades pour se réserver un bénéfice que le prix de 
rabais qui leur est imposé ne leur permettrait pas de faire 
loyalement. 

, Le sucre, cet assaisonnement nutritif, qui n'est pas seule- 
ment un objet de luxe et de gourmandise, mais encore une 
addition importante destinée à faciliter la préhension et la 
digestion de certains aliments et de certains médicaments, 
était déjà employé avec beaucoup de parcimonie dans les 
hôpitaux, lorsqu'un arrêté récent est venu réduire encore 
la quantité disponible , quels que fussent les besoins .... Bien 
plus, cet arrêté porte que c'est tlans l'intérêt des malades 
et sur l'avis des médecins, que la réglisse a été générale- 
ment substituée au sucre dans les boissons des malades : 
or, les médecins ont toujours dit tout le contraire. 
. La préparation des aliments est encore plus défectueuse 
que la qualité des denrées; non-seulement elle tient à un 
défaut de soins , mais aussi à la mauvaise qualité du beurre, 
de la graispe et des autres condiments. 

< Tous les ans la commission médicale adresse à l'admi- 
nistration des hôpitaux une réclamation bien importante , 
bien motivée , et qui jamais n'est prise en considération. 
Il s'agirait d'assurer aux convalescents de maladies graves, 
«ne nourriture tout i la fois salubre et substantielle ; il y 
aurait cependant une grande économie à hâter le rétablis-' 
sèment et la sortie des malades, par un régime approprié à 
leur position, tandis qu'ils prolongent indéfiniment leur 
séjour dans les hôpitaux» par suite des rechutes multipliées 
qui résultent de la mauvaise alimentation qu'on leur impose 
au mépris de toute considération d'humanité. 

.... Tant que le conseil général n'aura pas déterminé les 
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droits des médecins appelés à faire l'inspection de la cui- 
sine, cette inspection sera inutile pour les malades et n'aura 
d'autre résultat que de mettre les chefs du service de santé 
dans une position fausse et peu digne de leur caractère. Il 
est arrivé , en effet , que les denrées refusées en vertu d'un 
procès-verbal dressé par un médecin, en présence du direc- 
teur de l'établissement, et constatant qu'elles étaient ava- 
riées et ne pouvaient qu'être nuisibles aux malades , ont dû 
ensuite être acceptées par ordre supérieur. 

....Si les aliments distribués dans les hôpitaux n'offrent 
pas , en- général , les conditions désirables , au moins sont- 
ils en quantité suffisante; Il n'en est pas de même à la Mater- 
nité , il n'en est pas de même à Bicêtre et à la Salpétriére , 
dans la division des vieillards et infirmes. 

Les médecins de la Maternité ont constaté que les enfants 
nouveau-nés y qui restent en plus grand nombre dans cet 
établissement , par suite des nouvelles mesures adoptées 
par le conseil relativement à l'abandon des enfants . n'ont 
pas assez de nourrices pour fournir à leurs besoins. 

Très-fréquemment ces pauvres enfants meurent de faim* 

* Dès 1 834, les médecins de Bicêtre exposaient leurs plaintes 
sur l'insuffisance du régime accordé aux vieillards et in- 
firmes. 

En 1837, les choses étant restées dans le même état, la 
même demande fut renouvelée par les médecins de Bicêtre 
et de la Salpêtrière , et reproduite dans le rapport de la 
commission médicale de cette année. Cette demande fut 
appuyée de nouvelles considérations. La dépense des indi- 
gentes de la Salpêtrière ne dépasse pas 35 à 40 centimes 
par jour pour la nourriture , le traitement des maladies et 
le chauffage. 11 ne faut pas s'applaudir de cette extrême 
économie qui est trop chèrement payée par la vie d'un 
grand nombre d'indigentes» En effet , dans les différents . 
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hospices (te Paris consacrés à la vieillesse , la mortalité est 
en raison inverse de la dépense...*. 

Des vieillards des <|eux sexes sont admis i Bicétre , à 1* 
Salpétriére, aux Incurables (hommes), aux Incurables, 
(femmes ) , aux Ménages, à La Rochefoucault et A'Sainte- 
Vérine. 

La mortalité de chacun de ce» établissements, d'après les 
comptes-rendus , donne la moyenne suivante : 

Pour Bicètre et la Salpétriére» la moyenne est de 1 sur 4, 
43. Pour les cinq autres maisons de retraite , où les pen- 
sionnaires sont mieux traités , elle est de 1 sur 7, 99. 
. La mortalité est donc presque double à Bicétre et à la 
Salpétriére. 

Gomment , en présence d'un pareil fait, pourrions-nous 
ne pas réclamer avec chaleur des modifications dans le ré- 
gime de ces hospices ? 

L'hôpital Saint-Louis , aux portes, duquel sb presse une 
feule de malades, dont un grand nombre est réduit à passer, 
la nuit en plein* air, cet établissement spécial , unique en 
Europe, à la conservation et à l'agrandissement duquel la 
science et l'humanité sont également intéressées. •.., a vu 
supprimer arbitrairement , et par une mesure adminis- 
trative dont rien ne Saurait justifier l'opportunité, le service 
important organisé par fçu le professeur AUbert; c'est à 
peine si cet hôpital peut recevoir la dixième partie des ma- 
lades qui s'y présentent (1). 

U Hôtel-Dieu. , mutilé tout-à-coup , et avant qu'aucune 

(1) Il y a un petit nombre d'années , les besoins du service 
avaient fait nommer lin médecin de plus dans cet hôpital ; aujour- 
d'hui, ces besoins n'ayant fait que s'accroître , on revient sur ce 
qu'on avait regardé A juste titre comme nécessaire, et l'on retranche 
précisément la place du médecin-professeur qui avait créé à l'hê* • 
pital Si-Louis un enseignement si utile aux éièncs et aux médecins! 
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succursale eût été étabMepaur suppléer aux salles démolies, 
a été obligé de fermer ses portes aux nombreux malade*, 
que le bureau central d'admission ne savait plus oft pla-. 
çer,.. (1). 

On retombe à tout moment dans un système de mutations, 
provisoires qui engloutit beaucoup d'argent, sans résultats 
avantageux pour les malades. 

Il existe malheureusement» il faut le dire , une sorte de 
rivalité très-préjudiciable au bien du service , entre les ad- 
ministrateurs qui ne peuvent juger sainement que de ce 
qui est de leur ressort, et les médecins qui, dans l'intérêt 
même des malades , ne peuvent se soumettre volontaire- 
ment à des mesures réglementaires mal entendues ou mal 
appliquées. 

Écouter plus- souvent, et sans intermédiaire, les avis des 
médecins et les plaintes des malades ; supprimer la dispo- 
sition réglementaire nouvelle qui voudrait soumettre à une 
réélection arbitraire et renouvelée tous les cinq ans les inéde>. 
cins des hôpitaux ; ne point baser uniquement ses décisions 
sur des rapports administratifs qui ne sont pas toujours ap- 
puyés sur des connaissances spéciales suffisantes, et qui sont 
■ *• — • — ■ ■ 

(I) Voici un passage tettuel du rapport de la commission : 
«- .... Eu ce moment (décembre 1SS8), où Paris cependant ne paraît 
subir aucune influence épidt'mique, le nombre des lits vacants dans 
les hôpitaux est tellement restreint que, chaque jour, les médecins 
du bureau central sont dans la dure nécessité de renvoyer »ans se- 
cours plus bb la moitié des individus vraiment malades qui implo- 
rent un bfflet d'hôpital. Les années précédentes, l'agent de sur- 
veillance de l'Hôlel-Dieu avait ordre de recevoir et de placer , 
comme il le pouvait, les malades qui excédaient le nombre de H4s 
disponibles dans les antres hôpitaux. U ne peut plus en être ainsi 
depuis que la démolition du b&timent St-Coarles, commencée en 
grande hâte À rentrée de V hiver, y a réduit de plus d'un tiers l'es* 
pace où Ton peut placer des malades. » 
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d'ailleurs exempts de tout contrôle... Voilà, suivant nous, des 
conditions premières sans lesquelles MM. les membres du 
conseil général des hôpitaux ne pourront jamais, malgré leur 
zèle, leurs lumières et leur désintéressement, arriver à des 
réformes véritablement satisfaisantes (1). 
Le premier, le plus indispensable besoin d'un malade, 

(I) Pour donner une idée de l'inconvénient que peut avoir l'u- 
sage du conseil-général des hôpitaux de regarder comme seuls do- 
cuments à consulter les rapports administratifs , il nous suffira de 
citer une des erreurs échappées aux rédacteurs de ces rapports dans 
une circonstance où il s'agissait de transmettre au conseil les de- 
mandes d'amélioration faites par le service de santé j nous citons en- 
core ici textuellement l'œuvre de la commission : 

« ... Avant de terminer nos lemarques sur les infirmiers et les 
infirmières, nous éprouvons le besoin dé protester hautement con- 
tre une erreur échappée au rédacteur des réponses faites aux de- 
mandes de la commission médicale de 1837. L'article 24 de ces ré- 
ponses commence par la traduction suivante d'une réclamation 
faite par la commission médicale : 

« Un médecin de l'Hospice de la Vieillesse (femmes) sollicite une 
» amélioration dans Je régime alimentaire des infirmières , et la 
» commission médicale seconde avec énergie cette demande dirigée 
» contre l'insuffisance des allocations du règlement. Elle pboposi de 
» retrancher un réfectoire aux sœurs hospitalières pouraugmen- 
» ter celui des infirmières. * . . » 

» Il est bien vrai que , frappée de l'insuffisance de la nourriture 
accordée aux infirmières de la Sal pétri ère, qui n'ont que le régime 
des indigentes, c'est-à-dire trois fois par semaine, un petit morceau 
de fromage pour deuiième et dernier repas, un médecin de cet hos- 
pice a demandé une alimentation plus en rapport avec leurs péni- 
bles travaux. Mais il n'est jamais entré Ujus l'espjit île ce médecin, 
ni dans celui de la commission médicale , de retrancher sur le ré- 
fectoire des sœurs Té qui valent cl^s amélioration* sollicitées pour Jeu 
infirmières. Cet 1 n: mauvaise fekssï ke leur mpaeillst vas. Ils h 
récusent et la repoussent de toutes leurs forces. » 
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c'est d'avoir prés de lui quelqu'un qui le soigne et qui exé- 
cute les prescriptions du médecin. La dépense qui parait 
donc la plus urgente dans un hôpital , c'est celle qui con- 
cerne les personnes appelées à faire le service intérieur des 
salles. Or, en consultant le compte-rendu par l'administra- 
tion pour l'exercice de 1836, nous voyons sur l'état des 
appointements, salaires et gages, que les sœurs, les novices, 
les surveillantes, les sous-surveillantes , les infirmiers et les 
infirmières , au nombre de 800, n'absorbent qu'une somme 
de 140,000 francs, tandis que 760,000 francs , en y com- 
prenant 82,000 francs de gratifications , sont répartis entre 
1,200 employés et gens de peine, savoir: 283,000 francs 
pour 920 personnes attachées à divers services, et 437,000 
francs pour 280 employés de l'administration.... Nous de- 
vons peut-être ajouter que les médecins, chirurgiens, phar- 
maciens et élèves des hôpitaux , au nombre total de 286 , 
ont coûté en 1836 , 212,000 francs. 
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Traitement du cancer, eiposé complet de la méthode du docteur 
CANQUoiw, excluant toute opération par l'instrument tranchant.— 
2* édition. 

Les résultats infructueux qu'on obtient si souvent à la suite de 
l'ablation des tumeurs cancéreuses firent plus d'une fois mettre en 
question s'il fallait proscrire ce moyen, ou le v limiter à certains cas 
particuliers. Guidés par l'existence d'une prédisposition , quelques 
praticiens entreprirent des recherches dans le but de remédier à 
cet état général qui , selon eui , tenait toujours la maladie locale 
sous sa dépendance. Mais leurs tentatives n'aboutirent qu'à intro- 
duire dans la thérapeutique une médication palliative de plus. On 
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revint, laute de mfeui, à l'instrument tranchant, safts égards pour 
Ils calcula de Menro, l'opinion de Delptcb, de Scarpa, et eu dépit 
des désespérantes paroles du professeur Boyer. La cautérisation fut 
aussi conseillée s on rejeta le cautère actuel pour lui substituer les 
caustiques minéraux ; la pâte arsenicale eut un moment la vogue ; 
mais l'observation publiée par M. Roux rendit plus prudent sur son 
emploi. Témoin de ces accidents, M. Canquoin se demanda si la 
chimie possédait un caustique assez actif pour atteindre le cancer 
dans une grande profondeur sans faire craindre, Comme l'arsenic, 
des accidents toxiques. Cette question , résolue après un examen 
critique de la manière d'agir de tous les caustiques sur l'organisme, 
donne pour conclusion que le chlorure de tinc partage toute l'effi- 
cacité de l'arsenic , sans en avoir les inconvénients. M. Canquoin 
fait une pâte composée de chlorure de tinc et de farine, en diverses 
proportions suivant l'épaisseur de la tumeur. Ce mélanfe ne se. 
dessèche point, ne tombe pas en deliquium , et ne perd avec le 
temps aucune de ses propriétés caustiques. Pour appliquer cette 
pâte, il faut d'abord mettre le derme à nu. On coupe ensuite une 
rondelle de pâte de l'étendue que l'on veut donner à l'eschare. Si 
l'on a affaire à une tumeur fort saillante , on graduera l'épaisseur 
de la pâle en l'augmentant beaucoup au centre, ou en la diminuant 
à la circonférence ; le caustique agit nettement dans les limites de 
son application, sans se répandre plus loin, et à une profondeur qui 
est en raison directe de son épaisseur. 

La pâte escharotique du docteur Canquoin est évidemment pré- 
férable à tous les autres caustiques , parce qu'elle agit d'une ma- 
nière en quelque sorte mathématique; mais ses avantages sur l'inci- 
sion sont très-bornés ; d'abord elle est plus douloureuse et peut 
■aeue devenir dangereuse- toutes lés fois que le cancer siège trop 
profondément, et dans les eas où les ganglions de l'aisselle sont en- 
gosgés» Ge qui veut dire que nous réservons- la méthode do M. Can- 
quoin aux affections peu étendues, et que taons no la conseillons pas 
lorsque l'altération arrive à un certain degré de développement. 
C'est à tort qu'on a pu croire qu'elle empêchait la répullulation du 
cancer; car elle n'attaque que le mal local et n'agit en rien sur cet 
état gênées!» la diathèse, qu'a faut bien admettre, quoi* qu'en 
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en dise; elle put tout au plu» aller au-devant de ee résultat com4- 
cutif et lent qui constitue k cachexie.. 

L. 

sâmaioMie microscopique , par le docteur Manu. ; 4 livraisons in» 
folio, chacune de 4 à 5 feuilles, avec S planches. J.-B. Baillière* 

Nous n'en sommes plus au temps où il était nécessaire de démon* 
trer l'utilité de l'anatomie de texture. Tout le monde a lu le livre de 
gichat, ainsi que celui de Béclard ; ils ont dès long-temps résolu 
la question. Mais ces ouvrages, remarquables à des titres différents, 
donnent*ils une idée complète de la science dont ils traitent? Je ne 
le pense pas, Bichat, sans s'occuper des travaux qui avaient précède; 
les siens, a voulu construire son édifice avec ses propres maté* 
riaux. Béclard» moins exclusif, moins confiant en ses propres forces t 
a emprunté largement aux travaux de ses prédécesseurs, surtout à 
ceux des savants de l'Allemagne» Mais il est une ressource dont il 
n'a fait que peu d'usage : je veux parler de l'inspection microscoi 
pique. Depuis lui, les recherches de ce genre se sont multipliées 
d'une manière remarquable. Pans tous les pays en même temps on 
a vu depuis quelques années paraître des travaux microscopique* 
nombreux et intéressants : l'Allemagne s'est distinguée par l'axdeuc 
avec laquelle sesanatomistes se sont lancés dans cette voie, La plu* 
part des résultats obtenue à l'étranger, ceux même qui sont dus à 
des anatemistes français* sont loin d'ôlre connus d'une manière 
sustente. C'est pour remplir le vide que présente la, science sous 
ce rapport que W< le docteur Afrtndl a entrepris l'oiwrajc dont nous, 
avons à rendre compte- 
La manière dont l'auteur a traité son sujet noua parait fort utile. 
U a divisé son. travail en deux parties fort 4istinctes : Tune dans la* 
quelle U s'attache k reproduire avec exactitude les travaus de sei 
prédécesseurs ; l'autre dans laquelle M expose se* propres obtcr-* 
vêtions, et cherche ensuite * interpréter celles, de* antres. La, 
partie historique me parait surtout d'un grand intérêt Le nombre 
dejtravaiuinie/eeeopiqnes su* h structure des tissu* est extrémers 
ment considérable et» jusque W<ffltft 9ft Htywt jappai» *Mfi te, 
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les rapprocher dins leur ordre chronologique. Rien de plus curieux 
que de suivre la série des modifications apportée! dans nos con- 
naissances sur la structure intime des tissus depuis Leuwenhœck et 
Malpighi jusqu'à Treviranus et Valentin. Le soin qu'a eu M. Mandl 
de réunir dans une seule planche les principales figures données 
par chaque auteur sur le même tissu est fort louable. Un coup -d'oeil 
suffit pour faire saisir avec la plus grande facilité toutes les varia- 
tions des idées que se sont faites d'une même chose des observateurs 
très-différents. 

C'est une idée très-répandue parmi les médecins que le microscope 
est un instrument qui ne fournit que des résultats infidèles. On voit 
au microscope tout ce qu'on veut y voir, entend-on répéter cha- 
que jour. Est-il vrai que cet instrument ne soit propre qu'à induire 
en erreur ? Il faut vraiment être bien prévenu pour avancer une as- 
sertion aussi tranchante. Sans doute, et l'ouvrage de M. Mandl en 
fait foi, les micrographes sont loin d'être unanimes dans leurs idées 
sur la structure intime des tissus. Mais il faut bien distinguer les 
fails de leur explication. Les faits, tout le monde à peu près les ad- 
met de la même manière ; il n'y a divergence que sur la manière 
de s'en rendre compte. Ainsi, par exemple, tous les micrographes, 
à l'exception de deux ou trois esprits bizarres qui ne voient jamais 
comme les autres, reconnaissent que le sang est formé d'un liquide 
incolore et de petits corpuscules ronds, aplatis sur l'une de 
leurs faces. Voilà le fait, il est admis , et toute personne douée des 
yeux les plus ordinaires peut le constater à chaque instant. Mais 
veut-on savoir ce que sont ces corpuscules ? Ce sont, disent les uns, 
des globules contenant à leur centre un noyau central ; pour d'au- 
tres, c'est une vésicule remplie d'air ; un troisième pense que ce 
sont des animalcules qu'il nomme nomades ; un quatrième affirme 
que c'est une masse de fibrine ou d'albumine coagulée et revêtue 
d'une matière colorante rouge à sa surface, etc., etc. Voilà les di- 
vergences d'opinion qui fournissent une arme puissante aux détrac- 
teurs des études microscopiques , et prêtent aux railleries des per- 
sonnes qui n'en connaissent que les travers. Mais est-il juste de 
juger une science par l'abus qu'en font quelques personnes qui la 
cultivent ? Ne vaut-il pas mieux s'efforcer de tirer parti d'un ins- 
trument qui nous ouvre une nouvelle voie à explorer? 
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L'ouvrage de M. Mandl me paraît devoir être sous ce rapport 
d'une grande utilité. Il fixera les opinions de la plupart des méde- 
cins sur la valeur réelle du microscope appliqué aux recherches d'a- 
natomie, de physiologie et de pathologie ; il fera mieux apprécier 
qu'on ne Ta fait encore l'importance dont peuvent être ces recher- 
ches. Il servira à mieux représenter à l'esprit le danger qu'il y a de 
se laisser aller à son imagination , au lieu de s'en tenir aux résul- 
tats de la stricte observation. Nulle étude ne prête plus que les 
recherches microscopiques aux écarts de l'imagination, surtout si 
une certaine habitude de ce genre de travaux et une connaissance 
parfaite du mécanisme de l'instrument ne fournissent à l'observa- 
teur des lumières suffisantes pour le maintenir dans la bonne voie. 
La science est encombrée de travaux micrographiques émanés de 
personnes, qui, totalement étrangères à ce genre de recherches, ont 
donné comme des nouveautés les erreurs les plus grossières. C'est 
que, en fait de microscope , comme pour toute autre chose, plus 
peut-être que pour toute autre chose, il faut une foule de connaissan- 
ces préliminaires, qui manquent trop souvent aux observateurs. La fa- 
cilité avec laquelle on observe certains faits en impose aux personnes 
inexpérimentées qui, charmées d'arriver tout d'abord à ce qu'elles 
regardaient comme très-difficile, se persuadent que toutes les diffi- 
cultés réelles s'aplaniront de même, et se hâtent de publier le ré- 
sultat de leurs premiers essais. - 

M. Mandl divise son ouvrage en deux séries, dont la première 
contient les tissus et les organes , et la seconde les liquides du 
corps humain. Les quatre livraisons publiées jusqu'à présent trai- 
tent des muscles, des nerfs, du sang, du mucus et du pus. 

Nous souhaitons à M. Mandl tout le succès qu'il mérite : son ou- 
vrage sera un service rendu à la science ; il y aurait donc injus- 
tice à ne pas l'encourager. Les planches , qu'il a la patience d'exé- 
cuter lui-même, sont généralement satisfaisantes , et donnent une 
idée suffisante des objets qu'elles représentent. Espérons que cette 
entreprise arrivera à sa terminaison. Pour nous , nous l'attendons 

avec impatience. 

H. B. 
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BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE. 



NÉO-rUYSlOLOGIE DU GOUT, 

pg ordre «frhihWtgue, 

on mmmm mm de u mm française 

ANCIENNE ET MODERNE. 



Ainsi que de l'office et de h pharmacie domestique ; ouvrage eu 
l'on trouvera toutes les préparations néocssaires à k confection 

; des aliments nutritifii on d'agrément, k l'usage de» plus grandes ut 
des plu* petites fortunes ; publication qui doit suppléer i tout les 

. livres de~euisi*e dont le public n'a que trop. eipériesenté le ckan- 

. . latanisni*, l'insnôuance et J'obseucHé; cârkflii de plusieurs nie>- 
nus, prescriptions culinaires et autres opuscules inédits de M. de 

, ta. fUynifere » auteur de VMmanack du gourmands 5 suivi d'une 

. . collection gén&ele des menus français depuis le dedriëtet siècle? 

. el terrine par une PHARMACOPÉE qui ©obtient toutes tes 
préparations médicale» dont l'usage est feph» utile et le plut fa»- 
miUer* — Dédié à l'auteur des mémoires de la nurejuise de Cré- 
«juy. — 1 vol* in-8* du plu* grand format, de &*v pages* imprtné 
à deu* colonnes. -*• Paris. UW, au bureau du Dictionnaire géné- 
ral de çui*inç*i$i boulevard Montmartre. — Ii»pristé par Be- 
tuuneetPlon» 
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rU't 



asaa ; &a .^a^sâs^e* 



D.-M.-P., Agrégé en exercice près la FacuHA dt &*** . • .\ 
pour âfciftt itedi^eûc 4œ jawWies, ^$ieçbercbes d<* 
arfeit4<*ftopto^^ iju'uft 

dfawœfcglU* flpWf> éetaiw ,1* wiuie £!;ta 4pjt«iKAt ? 4f£| 



Lœ, tournes toi^M^O^ ; wrtw qqe n»tre 
époques jproctai^i^r^p^MWHtipto, qwme.pa ^efforça j^ 
de lé.fwre au totioimmmmtk . œ ifffcta»;]*):. tftfp^Upn, 
$k*mM*:bmûhiMbmin\iM^^ W* galope. 

Ire-sens d'isoler celte belle partie des connaisa^p^jif^^i^i 
1839. T. U. Juin. 21 
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nés, des sciences physiques el. chimiques proprement dites. 

S'il est une maladie ^jui rédame impérieusement , pour 
être convenablement étudiée, le concours des connaissances 
chimiques el médicales, cW cerUineoieût Jadiabélès ; aussi» 
depuis plus de dix ans que j'habite les hôpitaux de Paris, je 
n'ai pas perdu une occasion d'observer un diabétique, d'a- 
nalyser ses urines ou les autres liquides, de recueillir sur 
cette curieuse affection une masse d'observations.J'ai été ainsi 
conduit à distinguer nettement les maladies qui pouvaient 
être confondues sous le nom de diabètes, à étudier les sucres 
urinaires, à connaître la composition des urines diabétiques 
et des autres liquides dans cette maladie, àlrouver une théo- 
rie complètement rationnelle du diabétisme et à l'appuyer 
sur des expériences précises, et enfin à éclairer le traitement 
de celle maladie. - t r ' „ 

J 'ai présenté, il y a plus d'un an, un mémoire sur ce sujet à 
l'Académie des sciences ; je vais lé reproduire ici, en lui fai- 
sant toutefois subir les changements et les additions que «des 
recherchés toujours continuées , et les conseils bienveillants 
des savante les plus distingués m'ont permis d'y faire. Je 
dois ajouter que ce travail est encore à mes yeux bien impar- 
fait, que j'aurais, dû peut-être en retarder l'impression; «niais, 
plusieurs de mes confrères m'ont donné le conseil dé le pu- 
blier dès à présent. Ce sera un moyen d'appeler lé contrôle 
d'autres observateurs, et c'est ce que je désire vivement/ ■ 1 

Avant de terminer ce préambule, qu'il me soit pormi&de 
faire agréer le témoignage; de ma rejûOnifefestfnce fuix méde- 
cins qui m'ont fourni des 1 occasions d'enrichir ce travail 1 de 
quelques ftils * je dois citer surtout MM. Bouilloud, Chomel > 
Jadioux, Louis, Mageiidie, Rayer» Récamier, Requin , Ros- 
Unfftoux, etc.' '^ ' i ;r 'I ' -• v •< ■ 
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tlii grtti*;n6WbrGdegàtîrtte^se toftldtyà cifceâfésdu di*. 
béiès-, on a publié sur ce sujet beaucoup d'obsemtjoiis et 
<le traités, spécmux., Les filin les 'ptes wmafqittblt» en< élé 
signalés trarOaucly, qui , ëit 1* 78> découvrit la pbéacnce de 
'fcuctedans tas urine* diabétiques; par ftôllp^ qœ, cp 479&> 
fUbtia un tfttfé qui éclaira wnguJièiiftmettti^istelire et te 
•UraAiemeht de celle maladie;, par BMil fhenard^t topu^tom, 
qui, et* 1466» déppimwant le pucre dé diabètes insipide; 
par M. Ghevreul, qui, en 1815, démontra que le suéfe »- 
jrfâe était identique avec le sacre deirisM.Jtegtaifcoe temps 
un grand ttonpbrè dfofasemtmtt Mté&pàbliéts^ur pe sujet 
ièànp dtecg reeuejlt scientifiques. I^us wixtas, daasle eùè- 
-rant de ce mémoire jfocca^ic» de citer cft^de dieeuter tes 
-principales* Toicc le plan que je me propose dé suine: i !> 
'-■ Dans Je premier paragraphe je trata de l'analyse idqs 
'unqetet des autres liquides; dam: le deuxième, die la nature 
•dés- encres; dans lé toojsièmfe, je donrie la théorie dudiâhô- 
tismeçeidans le qualrtètaé, enfin, j'e*po«e le tiaiietoont de 
-cèaé maladie, défait dé cette thétfrieet appuyé sur plusieurs 
faits. ■.■!•'» ..;. • 

«/' ■.'.. ..n • • '.....-, .. .. ■■/..' '^ . -' S / ;w 

§ l. Ànatye* de* urina désignée* $m tèiumfurpto \ 
• •:•.; ;:./.;',/. diabétique*. ' -V : »I" 

i. . On désigne encore généralement sous lenOmd'Krined dia- 
bétiques plusieurs espèces, df urines trteHUstinete» par leur 
-composition. On diètingM d'atoaHea mines sucrées et les 
rèrines insipides : ceé deltiières peiivfent comprendre uniaa* 
sez grand nombre de variétés. La plus remarquable est celle 
qui , comme les urines sucrées, est susceptible d'éprouyer la 
fermentation alcoolique, et qui doit ses propriétés au sucre 

21. 
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*tt»pife MfÈidb 4*iM**L ¥m* éÉttdfcw^^^pW^ *n3 

île ehtytetfttàHtf** ..-...! i . :• ■ > ^ • , f 

4^Mtifiieiiins^idtt. Gçs danyï ttriiadies^5t6Brt«bfca4i»r 
4h granfa qtiàutrtè é'ttfine iqueMadeot J**»hfartftîpqr 



ii^Msqo^jb aiii^MjiM «^éa tir Tetoli défaire Jiomiaw 
-dHKxrin* iipji Prient ftésmiés lUbéû^ae», ja§ot>qn<lB 
^i«mieiirraèrté8;d ? ané ( s«tfiph»ou moinaardcote 'et ren- 
daient de x*bq*yk& Unies rj'urije teaiSl hetoes, Gef- 
*pèndM|i»jB .Vtt trànrê dfcns<jieap» crises. aucune «Ndfèrç 
<tyttft db fouftdogk) a^eoiletsècre; éH^ ee ttibiasàiiau (mot 
^feîniéntttféOT'b^^ pa* ilaàdition -ëek kr 

4uM.Deitoirotèc«svj^ai trouvé de^àrtev^bs^iqnairiànè 
ao* j*>hfai f a ^ipotor* ie>dhr^^ I*kh 

toire de ces urines. .;'..-.! 

1° CTWne prémméediabétiquene contenant ni tucre, ni urêe.^^ 
l^W^a^ f^im^f^rtyç^^ri^^^ l'J^teHWçf dans 
la salle Saint-Landry. Dçpt*j^ {la^ans environ, il était tour- 
menté d'une soif ardente , dépérissait continuellement , et 
-rendait ^érrw*kme« 4e 'te^è^j^inmiKirasiâ'ériiie. Il 
tt'&twéqtte'db^ * . [ 

Son urine vagissait sirtltiet^'feipripiet fe topn*- 
«1 9 elte ue tewagiriatt Tpi pw ttabMe «trique, iii ?<par< fa 
éhaléttr. -i . â :-..':■' ■• 

* ' Hle Wiienéit yur^n^ijD gt w ma e c» ■■? - 

;.':-).*. • » -ji |o. ; ,. j ;i- *;;:.]• J i ,-•, 4 .ii" ; -.i». •. i.'t.'.i.rri 
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J Ëactâte d^mmonîâqtté; . - :'.'.' v 



Extrait de Viande sôltible dans Fâteool à 
" : 88* cent, ;' ' ; \ '. * .' ^ I 1 V 



.« 



Ifolièifes^tniefn^solablès dans I'feti| 

insdubl&daral^^ V' 5 4^1f 

: Acide urique. . . : ^ * . i . : ' '■ 0,24 •' 

Mucus avec plîospfcaté dé èteirf. ' V' ; 4 J »,« •■! 

~ ^delïtfrhe. . ; • :• ; "•'<•' ;•'• . -'• !<1 M*' .■ 

J Eau.-' . : .•■';. t ." .-v 1 ;' y ,! .- •::" 9fe;93 • 

Oetté urfee ne contenait gdèw <|we te *iér* des sulttiafaNp 
fttes' que donnent ofdwianret*eht tes urines nôtiniales} mai*,' 
s? 6b *e { rappelle que te ; tn*)*âè fretoiditit en tfofgt-quatré 
hetàfes quinze litre* efcvfcm dtnrhfe, f on *tft ; qtte 1 la peclg 
de matières fixes était beaucoup plus considérable que daaq 
Mlitdesanté. Î! • "•• ■• ■ '-* '• ^• ; "-: ■ ;;:•/ 

La matière extraclive soluble dans l'eau et insoluble dans 
l'aléoo) Aie présentait le» catactère* principaux deJa gonmfte, 
et, de prime> abord /je l'avais -prise peur de la^Mbrôu* Je 
pei^i^aue )a cenversion en sucu&'fe'&wfo pou* ttô com- 
plète et quête rféfek qu'an éitùàid itAçattkki Mais 'un 
examen plus attentif m'a démontré ttfonérréulrj «effet, 
cette matière est ôsolèe, et ëHtftfAnneà îà dîsWHaftentÔéhe 
du caifconate d'ammoniaque eh T IctisMiil' des 1 <jenid#w Inbon- 
dariles: J'ai essayé de la faire -boaillir penchât tobj#4erfips 
avec de l'acide sulfurique à un dixième , mais je nTai oMjou 
aucune trace de «sucre;* ainsi cette matière irtst $**<& '* 
dextririe. D'ailleurs h proportion que «l'urine en contiéfctfest 
exlp^i&çrit faible, proportionnellement à la quantité de 
sucre que contiennent les urines diabétiques. 
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3° Urine présumée dkbétùjue et contenant fa frtcréf*^ J'ai 
eu occasion cty faire Irois fois l'analyse d'urines rfiodu^, par 
des malades qui étajenl soupçonnés diabéliques, parce qu'ils 
étaient louririentés d'une soif assez vive, qu'ils rendaient 
continuellement d^unges donl la quantité pouyait .^'élever 
de six h dix litres dans \irçgt*quatrç taures*.. Certes, çps ma- 
Jadft a.'onl aucune Ressemblance avec les diabétiques, car 
la composition de leurs urines qe, rapproche beaucoup -de 
celles de l'homme en santé. La maladie , dans ces cas> pa- 
raît tenir plus spécialement à une suractivité des reins et 
peut-être aussi à un mode particulier de digestion , qui fait 
que les quantités d'urne ou de matières extfactives de l'urine 
contenues dans le sapg. 901H plus CQnsidçrablçs que dangj 
^l'état de santé; car la somme d'uripc était six fois p>u£ 
giande ei sa .richesse en urée et en jowtièfe ,e*traçiive de t^ 
peu inférieure. • , ^..^ .•• . • /:,. , ,:, 

Voici les résultats de l'ahalyse d'une de ces espèces #1*1 
riaeb: ' '•/ . .• J\ ' '... • . ,-• i 

, Urée. *,.•'■••; «. ► • - ,-. .« ■.» ♦ '«;•• « lA»%i\ ,'\ 

Acide lafctkjue, • .... ; ■ * ; • 
- Lactale d*areqK>ui*que* . . , . 
. > i Matière attractive de routine wkible dans 
!■" l'akool à 8&° <**U, ♦ « . ; . 
Vatiètti ejtoçtite/de^rjnç insolyMe 
dan*;lWcool.à 85° perçu ..,:•.-. M8, ;» 
• t Aôdeiuriqu«... «: itiiii ■:• .:• ••: ; *•• "... Q>64: 
: Mufcueaésical. > ♦•;:,-'. :.♦.;. '••/.. . 0;36. 

f iSels4pVui»n§ 1 . ■ .; , -v ... ... ..î^aT: 
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F«ms M*kèiè$. — Je comprends seps celte désignation 
tous les malades qui rendent des urines qui peuvent éprouver 
)a fermentation e^lique epit.spo^taqément, soit par, Vaddi : 
lion de. tante* quelle que soit la quantité d'urine rendue. 
Parmi ces mines, les pnes sont complètement insipides, 
les autre* au conanireoniune saveur sucrée très^prononcée, 
r J'adopte oâite division sans y attacher la moindre impor- 
tance, car les urines du même majade cooiiennenis^ccessif 
vementdu sucre sapide et du sucre insipide. 

• Analyse d'urines diabétique* i i Mérite. — J,'ai etl occasion 
d'analyser les urines de plusieurs malades qui contenaient 
la variété de sucre urinaire insipide. Pour le premier, je 
n'eus à ma disposition qu'une très * faible proportion d'à* 
rine, qui me fut remise par M. Réeamier. Pour ceux qui 
suivent, je; pus me procurer, des quantités beaucoup pfatsgtar 
sklétabtes; le premier était soigné par M. Requin; le 
deuxième par M. Chomèl» et le troisième par M. Bayer. 

Je dois remarquer ici que lès malades quireqdaiejat cfp 
vribes contenant du sucre insipide ne présentaient qu'à un 
Uès-feuble degré lee symptômes du diabétès. Ainsi, la sptfflt 
l'appétit étaient assex modérés, la quantité d'urine rendue 
n'excédait pas deux à quatre litres dans les vingt-qwalre 
heures* C'est surtout pour cçs casque le diagnmiic est , diffi- 
cile* car rîeo dans l'état générai .du malade ne revota d!upe 
manière évidente qWon a aûajre à un djahétès. Si, on évar 
pore les urines à feu nu , elles ne fournissent qu'une mar 
tfère extvactive noirâtre qui ne, présente pas les pajactêtes 
•extérieurs du sucre ; mm si on évapore ces urines à une 
chaleur inférieure à 60% on obtient un ai*qp clair qui, aban- 
donné à une température de 30% fournit des masses cristalr 
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$28 CLINIQUE » *Ê*OIKES. 

fines dé snftre iftàpMè , fcHwepribte a^éprtwif^k fewwrfla- 
fion atooofique. ; • '. ■•' .. ■' : .?■• : .;» .1 • '•. ;j ; < 

Les urines contenant* 
prisentàièirt la pkti grande >rëfeemèfcncê p0Up*^cômp©i 
•Mon avec fes urines dfcdiateétiqeeaà sotre sapfcfe qtie<nM4 
Attdieton» biefcfôt • $ elle* ctfmea&létil' egfetaftent*» pttpeoi 
itotëa Varfufcte* d r «rêè, *'rnbttë*i «^ttUe^Ftftiift^de 
Vatta&rfae, * Ar rtmenfli, èsfc'aèWèS'hw^ « «rtique ,. et 1* 
sels ordinaires ^Ftiftiieft ifc ptoponto» d^M^cfi^MC 
aussi considérable pour la même quantité d'urine que celle 
qvWobtfeiit Je^«iMitt^ Nqt» iidi- 

Jgbéfon* plus laid' kkwayeo* qqe Was avanfc enfrioyd» 
fpvtr ViullQT. Noue detanq «jouter qua>noo» peàsidM ckiaft 
to conmMMtaBf m de ne» Ketotcbqs q«e les, urines, diafaéfi* 
i^«esr«Mtem^l*tfft^V8MÉfieiil oel|e wiété d* sacré insipide 
-trisuffli&fctey inafe tfcta rtçst plus «OMMttiii; La: pfci{tt*t/<tas 
diabétique suerée qu'on eouin** m négîpe animal et m 
régknp ftoiUeifl tftixte fournissent ides ufi&ei qai ^antienneit 
4utaeietotfpitfe. ■ ••••/ - j - • <" - ! > ■ * 

les ttrf&es dfebétrqaes par pfcwlevw obwnrWeurt Vétislè 
'rëeiteftieitt pas» n atw teWfrflent V Mots tts fovons pas pe^W- 
*4«ré *wf feule fcïs/ et eepeàdinWïHH» frvons analysé ptesieuis 
-éenikrffies chaîne» dtabftique*. W on * obtehu dit sucré 
'Mérfefatifeabfe, <ft»f; èi* qutow à Mi'têjMr Vêfafportllrti 
TWtt Ménagée le «séferë tii^àitféirl^^WqtiW fifopiwa*- 
■HWétt èpsstt lfc 1em^<te : la*ri^tli 
Wi&ê* mes e*pé*l«fc*s,i s'est fait attend»* près «ru» moto. 

•CVst ki variété ftavift»' Oteb&<p)e<qtiV>ii ft te ptai sotrabt 
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apgnfeà dfaiiktiiti Bomobtaajfrfai mndîléé) « ptwrip*^ 

japlia «péris» bbA «t| A^bli&i^ijlr^%MqMlMJ0lHp 
d'une chaleur suivie poufrtoHwJ'wtniigrriripa èfcdûeàilMi 

indiqué par M. Marabelli. Depuis pluaâè*mp mêm jfohil 

1^ 6e»)pkMfc sent jfacMeaàifariny^paf xttiacftita liwi^tf 

^iarfesvhWQdwréA^CB^ Kpp ro tib oi dt 

«Heida ptfMaif ; Jebr Bavent e$ doim^««inWt Jo» dtt* 
site est très-importante à noter, elle est beaucoup pfca4ofe 
«Mfraftle.qNi dtlfeidp mytfr o tl fo a tr«M éara to^aém- 
faetisttMpànffH*» que [ai fi»*)^ j» Tû tfouifétf ******* 
-fced^Qiû^d^Ajàhii^^ifalofe d*4*< <tené» «Hanm 
4nk«* «qMfctaçnâJ* «M»tÉLafa»ft lrarifcft* attl!q«'4Vto 
jropioa^itj dpa b^^ fmqiïto^iMupà 41* <t» 

4§.$be**âMv wîè 4p«(>c*ttfitp ]lraMb/*guM^^]dfr 
mlappto* pnt la-ttmfcidudna dti L'aibpità»4 -stil^piM 
M àjoafcui* (Jétorwnbbap dpaffmtttdtelbiiff lUâto% 

•«IfetiLcféRfrL.' ] *.'i - îo ^iiNT ;v»i:;-<i: n .' > •,[> »;!i •:.! 

Le liqwfoél-i Éw»l^>>i».ît<âi^.idteiy^o^tt^ 
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&0 CLINIQUE *r tfftlOIBES. 

on le soumet dans un endroit sec à rétapomtion spontanée 
étà la cristallisation, il faut souvent moins de trois jours pou* 
que le tout se prenne en niasse ; mais il faut ordinairement 
fùm de cinq ou six jo^rs , et quelquefois , quand les urines 
contiennent peu de sucre, comparativement aux autres prin* 
ripes, la crislail&atipn se fait attendre un mois. Lis quanti- 
tés de suore /varient beaucoup dans les différentes urine* 
diabétiques, l'ai observé des urinés qui n'en contenaient 
qu'on dewdme , et j'en ai analysé qui n'en donnaient pas 
moins d'un septième de leur poids. 
. Là détermination de l'urèe est un des points les plus im» 
portante de l'analyse dés urines diabétiques ; j'ai tourné de 
oe»ieôté tonte mon attention, et je crois être arrivé à cet égard 
à des résultats précis. : 

On a admis pendant longtemps que l'ut iûé dés dsabjMi^ 
ques ne contenait pas d'urée ; cette opinion est même encore 
pftfcséée en France parles savants les plue distinguée; et 
c'-est «ne errpur quli importe d'autant plus de détruire, que 
sur elle on a basé la théorie du diabétisme^ et que c'est 'dW 
prèe osnè fausse opinion qu'on a établi le tmitcmeht des 



. Les observations de Mac-Gregor qui établissent la pré* 
sence de l'urée dans les urines diabétiques sont loin d'être 
concluantes : le (procédé qu'il emploie est dôfedtûeUx ; en et 
fet, il détruit le sucre par la fermentation, il évapore à sic* 
«hé le liquide alodotiqoe ; il traite le résidu par l'alcool , et 
il : prend pour de Vuaèto le produit de l'évaporation des cd- 
toratuKS alcooliques. D'abord Ja fermentation détruit en 
partie Forée en même temps que le sucre , comme il est 
facile de s'en assurer; puis, ce qu'il prend pour de l'u- 
réeest on mélange informe de mata* exttacdves. 
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Sj les espérieacas de MacKGrégbrô cé'siqet ne prouvent 
pien, il n'en est pas de même de celles do dobteur Hlenr y el 
de M: Ktok. Le premier » montré que l'uiée rnèléBàimt»* 
coup de >suore;ne pouvait être reconnu? directement par l'a* 
eide nitrique, mais il est' parvenu à fa découvrir par la disf 
tilfetion, l'orée étant le seul principe àaèté qpt puisse, dand 
ces circonstances, se transformer -en carbooaAè d'amcnoina* 
que v *u*dessous du point; d'&ttllhioftj if. Kane «qt arrivé 
à séparer des cristaux de mtrate d'usée en employant Taeidë 
nitrique étendu et en plongeant la masse dans uu mélange 
réfrigèrent de sel et de glace. U a ainsi prouvé qtfe les paru 
sonnes affectées de diabètes rendent en vingt -qqatre beures 
autant d'urée que tes personnes bien pavti)nMis/: ' 
J Je suis arrivé à des conclusions qui se rapprochent beau* 
coup ides précédentes, par qn procédé dtfféfént. ' ■ •'> 
* ■ Jeiprends le résida de l'évaporatibn et de la cristallisa^ 
lion des urines diabétique*, je le di Vise et je le traite à dit* 
férentee reprises par de l'élh^r sutfurique alcoolisé* Je réu- 
nis les liqueurs; j'évapore Ji une douce éhaleur, je reprends 
lé résidu par une suffisante quantité d'eau. Je filtre, 1 et ed 
ajoutant quelques gouttes d'acide nitrique étendu ,j'ol)tieaé 
des cristaux de niirate d'urée. . /! ^ ! '*. 

Il est difficile d'arriver ainsi à Une détermination qua»* 
tttative rigoureuse; car. malgré leé nombreux lavages «Vee 
l'éther alcoolique, il nsate toujours.daès la masse: des traces 
d'urée qu'on ne peut apprécier. Il me paraît extrêmement 
probable que, pendant toutes ces opérations, une partie de 
l'urée peut être décomposée en carbonate d'ammoniaque. 
Si, pendant l'évaporation, la chaleur est trop élevée, la dé- 
composition est rapide-, si au contraire elle est trop ména- 
gée» la décomposition spontanée peut arriver* 
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90 clinique mê feteoius* 

jnia-pQpttrtfaf» d'are*; dpti le* teinta ëUbàtof/m ma jttut 
Mrf ûwË^aéed'aaa maûière géaérftie, fetap approximative* 
iwnii; c» ôltetajiéiiw*{raÊutoDcni pêne dp**iai»4* lifiéb 
vette, jmftift oàOMtt pawteraâ^inftbclet^p^ 
qiiftndlé.dfitftM (toute, :ja Vti; w *'éfe«gr t dijptajœ* à 
frsbrç à uap ymtifcfr dqa Wt; pliât âeife» tel» liçnfeiuifi» 
qnâno* à te «afatfÊ du rfgta*,; *,la f»fSBtiQB8 
«tôpMxpie* dftcéê efc dafanéca ponçai varier ta; grg dp 
KbtHgJwtew; • St> tièsttari&wua* ataatyM* ;s)»ab(tti»epfc è 
MgMfttan k piopteiûaa mîtaaift owtytto wioJriMfiijQM^dài 
NMf iiéè.€^ ke^abéiiqaa* cttn^ebh» ht fteomNdgi en 
WMbè ; te pjop€*tion d'uefe cwtôaute&flb ftub&esl pâte 
pouionnelie à te guatttUé dfaUttîaB* ^î^lé&ctp'ifaipTOaûeûl* 
^ <Aea Mdi^élÀqvdft^ k pfOpMiûoa rdaimu durée est 
ordinairemeoitoèft^faifcte! oe^a prtfttîepi u«wqa&çGaldp>ea 
qnéilai{nopKVlitoikjdi'«llttiai)t ra*téÉ/eaft U^r faibk «du|[»ûra- 

Naefc Çkfefc <3Wv«t>kui inîdîlé :psiti^iènBa^ èllf«^ 

J'ai analysé quanhtativeraeût un^psa^i iMManirftiée^^ 
Amyriaet,dtnbétk|nea, Je crecooteate d&dtoutteici leilré- 
autatoftoufe *k>t& analyseay JM»mi l«s;pàu3 régies en sU4 
CMw«^i0iwfiadari» qwAt. Cb<toel m^pi^wJtesôJ i 

... ., . ,.:;.-• .",,,•,, Mi.!, r,,. : 
.. . .'.'. »':; ■ , . J * » '■ ».'-;• 'jj -mi: 'i 
. -».• il- .:> ;.î ,» ,.,,;> ^; c : :.;;.;. m-» J ^irî 
-«il- 'ni '^/U ;^'j slh j.ii.ij-.-.) »}„ ici ; .-t^.-i j;j .».j : ?îc... j»:i\. ^ 
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AoUe ladtgvt h »* ••%. v .* * *» V j ; l . 
dLajqàtfe ^famotoBJÉijae. u « C -.; w ( û,^ i 
Matière «p^Uf* <)ai Ifetfai* safcbks 2; T ? ., 

Nattèi* «liflofm 4e itaifte* attable ..;..• I 

. • . 4090*00/ 

Mats je.nt swraitfhrople^épéiejf^ jieprnîest^Att lériatte 
<p>0ja-m*ur«dftl*u9^ parlkwiiè«*n«tttdai>éle^iabéÉtb. 
Cfefcfe «tflwl que l'ipfl«chce«kilft aoœrritètè gurktuti- 
nfes *$ évktaale^ > Ifobs ifesool ipius tardtonrnmt On optant 
Aut varier: èfrotouté Je cpabtttéfcfe sacre cm d'^irée «i »p- 

<4aa étlib6HqWB:àt nntfqMSlNn tttcate€fl mp»v e c^a wftnH - 
idfcuj; ta «frieôm obc <^nù èart^ard h*tésuUa*^& 
M^ltw«n»ri6a. ^iB0^{]ejîfcoimr<AbUa^ dflna«baMfrfiM4fc 

eèrtàme ^an«é>ik «ubre. îCe«e:as»i<H>n ëstl<mA6i«Btè pfar 
F.îAmbhmattini , car Mphlanè^bimatafe MM| trtééUaiê, 

lescxpit^doesdett; &mibomi (Prmsë wérftati/^^tfa 
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«54 CLINIQUE KTIrtlOIRES. 

las ét<GufeudeviUe (Annales -chimiques,, t. xuv), par Vâtocfu*- 
liii et Séfcalas (Journal de chimie médicaUyi. i); pbr Soobei- 
ran et Henry (Journal de pharmacie^ l.-xii), par d'Àrcët,YoI- 
laéioo; Marcel , etc. Je -pense queues. résultais contraefi&oi- 
res peuvent êlre expliqués par les .condition» iltfftremes 
dans lesquelles las expérimentateurs se sont placés/ Je Vais 
m'expliquera Chez les diabétiques admis dans Jes hôpitdux, 
par l'effet du changement d'habitudes, l'appétit et la soif 
diminuent» et par suite, la quanlUé de sdcre ditainue dans 
les urines, et dort décroître dans le éangtlans la même pro- 
portion. Suivant que les expériences auront été' faires dans 
un teAps ou dans un autre , on aura bien pu arriver à des 
résultats différents. La seconde raison de divergence que je 
vais exposer est beaucoup plus importante. Si on fractionne 
les urines successivement rendues par un diabétique pen- 
dant les 24 heures y voici ce qu'on observe. Une heure ou 
deux aprôé le repas, les urines comftienoent à couler abon- 
damment. Elles contiennent alors une proportion considé- 
rable de ancre, elles en renferment des quantités tpÀ dé- 
croissent successivement pendant douze â quïnee » heures*; 
passé ce terme , si le malade s'est abstenu de toute nourri- 
ture, elles ne contiennent plus de sucre, ou elles n'en ren- 
ferment que des traces. Or, on saigne ordinairepoeni les ma- 
lades le malin ; à l'époque 1» plus éloignée des tepas r «* fei 
riort kl urines ne contiennent déjà: plus : épie des .liacestkle 
sucre, à plus, forte rdisen , le. sang ne doit plus en comteéér 
4q tout*,: Yoilfc la a vraie cause des dissidences c e|le m'a été 
révélée par deux analjriefe comparatives . effectuées da'ris 
des conditions difltafttes. Dans la première, il s'agissait 
d'un malade saigné à nerf heures du matin , et qui n'avait 
pas mangé depuis ks àaq b&um du soir. Dans, o* cas, je 
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n'ai pu découvrir la moindre* (race de sucre di*8 le sang ; 
dans la- seconde,- il s'agissait d'un malade qui a été saigné 
deux heurts après un déjeûner. léger, et là , j f aî pu obtenir 
des signée non équivoque de là présence du sucre' d*ns le 
sang. Voki comment j'ai opéré ~dix onces, de «ailg furent 
évaporées en consistance solide au bain -marie. Les parties 
solides furent traitées à plusieurs reprises par de l'alcool à 
50% Les (ftlaturps ; alcoolique furent évaporées y le résidu 
fut repris ppr l'esiu, le§ Jiqu^uts filtrées. Je conduirais unç 
opération parallèle sur la mêrne quantité de sang provenant 
d'un Ijomrae sain. J'ajpiitai dans les deux cas }a même prp; 
pprlion de ferment; et la fermentation, s'établit d'une ma- 
nière uès-sensible dans le sang provenant du diabétique, et 
je n'en eus aucun indice diuis le. sang d'un homme sain> 
Cep^dant, je dois dire que, comme M, Guibourt, je ne pus 
obtenir une quanti lé appréciable d'alcool. Mais on ne doit 
pas oublier que la quantité de sang sur laquelle j'opérais 
était faiblç 9 et que le malade n'avait pris qu'un repas très- 
léger, ^iusi, pwr mQi t c'est une question décidé? : le rein 
n'est qu'un organe d'élimination ; son rQle dans le diabé- 
lisme $e borne à éliminer le sujcçe au sang comme dans 
l'état (}e santé il élimine l'urée. \, , ,, 
. 11 qst un Autre point sur lequel les observateurs sont beau- 
coup plus d'accord : il résulte en effet des expériences d^ 
Nicolas et Gueudeville, et de MM. Soubeiran et Henry, que 
le sang des diabétiques fournit plus de sérum» moins de 
caillot et moins de fibrine que le sang à l'état normal. Mes 
expériences ont confirmé ces résultats. Yoki en effet les 
nombres que j'ai obtenue duos l'analyse d'un çang de dia* 
bétique. 

■:•:..!■.. , .,,, • .. ,, 



Digitized by 



Google 



8M CLINIQUE «MttOIRES. 

AAMikiV i» .*.:..• ..m *A *i *,,. <«S»S4j :.'iî 

•n, ! GJobllkftf. - ..!, , . > ;-.: , 4 .... u:i -*. ,- 4*^3* -.»*!, 
> \ i •- \ .' •.■ t i - *.'. <l J! * * ■;■«.• . : . :ur) /i » * h'ï '»»!../:*» 

.,..,. 1000-00 \ 

Wtt(JtrtSiîatts îebatiae tfaSétirë*li èltenï^énéihJdit^éitef 
tofeCttg* 1 dffirthe ttttttlf ttndMfe fttâHHte, Wttftil 1** 
îte p dWt tife^MstdïW flé fe âflWè ftteidfebëU^^là *** 
gKflxte totyottancësitt ieqttfeiPl^ftéâtldn^ 1 ^jiètithettw* 
téurs ne s'est pohit iètrco» portée.' Scftrs qttéî-ftsft est' M'*»* 
Hvé des flJaTJêiJtjtiefe? *téAe -tflbfiut? esMSfe '*Udêt 'ttî 
ttàta&îpt«^P<^^^ flMR,' 

là ^écrërîom ariàetièla ffeàti est (^pifêtehfcm dtip{jtfaièè 
chez les^diàbeiiqueô. XXte séctëitoh adfle ^oftièfre tttfttpferi 
céej'fe VtoÂienteé cïfabêiîqtrfes'eétsèéhe, âtfdfe; prèéfeéiflfcrt 
èbtàmte : c!h& tes ttâSaites qtrî' dhVTkcddetîféttfeknéftt^ rilMrtt 
âclfaé: 8é tîett f WyàAÎM'iJè'tolii HHI^*. jftHiibi 
S^vë fiêtot ae^lfte'tfhefciftis aïïbéki^tiés 1 ; «flotte'*! 
salive es4 acide. On œmpr^tid satis ^ih^ qtt^ffe Wrtriêté 
cette c/bsetvâB<im jwttria tiétîatiAte sûi'la Hatrfrtf ; cfr4é ihifce. 
itt^t J dta : arâ6ët£stt(e: '/ ; ' : ^ ^ 

... . g ïl.'ife /â nattte cfes sucres de diaÉitèï. 

ife<MfrHu, f ."**} <pe 4é «Mie ** di*bétè* *t<id 

avec le sucre de raisin ; l'analyse postérieure de .Bcqat-d 

pleinement confirmé ce résullal ; mais la nature du sucre 
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insif^ découvert par M. Tbénard et Bupuytren (Annote 
4$ Mme, t. lis) n'est pats aussi bien connue. 

. Ce n'est pas une chose facile que d'obtenir le sucre uri- 
nriire à un degré de punie assek grand pour qu'on poisse' 
le soumettre à l'analyse élémentaire. Par. évaporation de 
lettrine, a une chaleur de 60°, il cristallise quelquefois près* • 
que complètement blanc, mais il retient toutes les matières 
contenues dans l'urine. Si on le feit redissoudre dans une 
suffisante quantité d'eau et qu'on le fasse passer sur un fil«! 
W de noir animal, on peut le décolorer à peu près fcomplè- » 
tment. Mais pour l'évaporer, il feudte encore ia même pré-' 
caution que pour l'urine primitive ; car la température de 
r<ébullition suffit pour foire réagir l'urée , et la matière ek- 
fractive dô l'urine sur le sucre, et le convertir en une mé- ' 
ksse noire et incristallisable. Cet effet s'observe encore si . 
en évaporant au bain-marie on dépasse le point de concen- : 
tration; car alors l'urée et la matière extractive de l'urine 
réagissent également sur, le sucre. ' 

-lies liqueurs convenablement évaporées sont abandonnées 
dans une étuve chauffée à 25°, et l'on obtient des cristaux 
de sucre urinaire d'une assez grande blancheur. Mais ils sont 
loin encore d'être purs. Pour cela, il faut les dissoudre à l'aide . 
de la chaleur dans l'alcool rectifié, filtrer, les liqueurs et re- * 
cueillir les cristaux qui se forment , et les purifier par de 
npuvelles dissolutions et cristallisations. ... 

Le tuer e urinaire imipide cristallise absolument comme - 
le sucre sapide et comme, le sucre de raisin, il n'en diffère » 
que par sa savebr qui est complètement insipide , non<seu- . 
lement cristallise > mais encore en dissolution , et l'on sait 
que sous ce dernier état la saveur du sucre de raisin est 
beaucoup plus sensible. Mis en contact, en dissolution oon- 
1839. T. II. Juin. * 22 
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talion alcoolique ab*aJutneint;eoiiHnt le -mém de) raisin- ;< et 
fe«BDUvl»mêiBt: t quk(»liléi d'alcool et> d'acide* carbonique, 
Mîaieq eoriif}€ba*ec< «ncsdiMion.ah^né/lëgèfè, comme la* 
srioredè raiainy il sfe colore lf^*forteirie»# ël so ttttnsform^ 
ens une ratasse ooirân»^ insipide, ' snrtbu4 à< l'aide de' Isr eha>V 
leur* .. -, ,.;•'.;.■.. . t. . . ■ , ■» • .«.» 

La disposition du six»* urinai ne insipide est afcsotomenfc 
la même que eellç da duote urinartne sapide ,. fer même que* 
celle du sucse de jaisi»* Ce son* deux corps ieomériques. Jqk 
donnerai ailleuretesinertrfjmsdes* analyses w» JesquellfescasJ 
réftultals<s'appuiedt;» :■•... 

Le$ acides eteicent wr lesucreurinaire insipide une acV 
lidaJrèsiremarqiiable/: iriis en>comact aveo.eaec à* froid > il; 
nTéproiwe aucun changeaient; mafe ait On fait bouillir ori 
sucre, insipide pepdànt- djsi heures* dans de Meau acjdulée* 
avec.utl difuèôtfe d'acide suttumque, il se (ranUomse en sumi 
ère de raisin sapide, qu'on' peut obtenir cmstellisé par lài 
s^rtrali on de l'acide et> parc Kévaporaiïon de la liqueur sti- 
ccée** •• . !,:.•' ■• '« ',*>'■ ■ ."• • ô 

Gtaf .uiùfitit curieux Squfer ce corps inlehnédjaire qui s*' 
rapproche de la dextrioeipar soft inetyidilé, par la propriété; 
de se tr ansfowner en sucue sapide^éue ^influence des doidès»; * 
etycompie ncmsje vertcon^^kwKUrd; par son origine, et qui > 
s'en éloigne par la propriété; qu'il possède de cristalliser*;, 
de wdôsoudsedant rakbol>et dfe pou voir imBsédiaiemAil; 
épft»!^nlafeiimfflUalion>alcooliqu€. C'est' un corps que non»! 
ne sommes poinleac»re.parienus)à imiter dans nés» labo^» 
ratotres* et qui> jtaiprïdi, he'se>prockiirqu0 sow Wnfluenosi 
de T organisai on v. 'I> 

La» saveur de co»9Ui3ra.» , «sliqu'ima propriété éphémère y I 
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uniquement d'une afctke' êiiptàtion* (tes âtotftésf? étui* 
^bulUbtjoa prolongée en çoislaci d'un acide étendu suffit 
pour modifier cet était moléculaire, particulier. On * connais 
sait .des cas dlsomérie qui pe portaient, que sur |a forme.^ 
en wilà un qui ne porte que sur la saveur. .C'est une pro- 
priété trèa-secondaire, mais' qui devient intéressante quand 
fts'agfrdes sacres, . \ 

JIU. jFAéorie du diabétisme. 

On a beaucoup disouié èûr fà théorie dtf dWWfismë , ^ 
cependant, cette question est encore envitohhée # oHfeurftê; 
Rollo, qui a fait un ouvrage impôrtoiitsui'lfeâ'dikbëtèsl, 
pensait que dans cette 'afféciioii les humëtirs animai étoViûl 
Stmoxigéîiées , et d'après celte théorie , ilcOQseiMait l'usage 
des désoxigénanlsV TétoétiqUe ,< le sulfure de petuftey l'tyt 
drosulfate d ? attnHontaqtté(4). Mafo-ce qui 1 valait ktén mieui 
que ces pfréstfipttons, c*«esfT qti'fl ooiaei4h& en «ftdie temps 
l'usage d'une liotirHtùtt* amriialë. Cette pwWqttev adoptée 
par JNfcoIas et Gueùdeville tel Cae*, par S. Tfaéntud' et 
Duptiytrenyfat oouronnéedftptaaféilt&Jsatoês. Sous allonj 

en donner, nous Fespémns, une a^lieatkm'SMisAîisniHi^et 

„*^_. — , , >_ . — __ ^ 

(1). On ne saurait trop se mettre en garde contre l'abus des appli- 
cations des théories chimiques à ^explication de la' nature intime et 
du traitement dès maladies. Rien' rfe'Wattf micuV, "p<xiï & àfoàti 
circonspect à cet égard, que de lire un discours de Poutètt)^ s*# 
l'application de la chimie pneumatique à l'art de guérir , et sari les 
propriétés médicamenteuses des substances oxigénées, lu en fructi- 
dor an VI à l'École de médecine de Paris. En voyant les aberrations 
vraiment extraordinaires d'un esprit aussi' étév£V o*if né dofa«h"êbrV» 
set qtt'ea batattt ses tfpiilioi»'snrdariaiU Jbica' w mt ktf* . t 
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nous altos Htontrer en m£me;iqmps conwçnt cette nié- 
tkodedoit être raûonneUw^t dirigée. 

I Une remarque intéressante de Prout semblait meure sur 
la voie de fa théorie du diabétisme. Ce chimiste a trouvé 
entré la composition de l'urée et du sucre urinaire un rap~ 
port tel, que tous les deux contiennent la même quantité 
d'hydtogène, mais que Fazôle de l'ûrée est remplacé dans 
le sucre par un nombre double d'atomes de carboné et 
d'oxigène , qui effectivement équivaut à très-peu de chose 
près au poids de l'azote. On pouvait penser d'après cela que 
le sucre remplaçait l'urée par un autre arrangement des ato- 
mes, mais cette spéculation n'est plus. qu'ingénieuse depuis, 
qu'on a prouvé. que les diabétiques rendaient au moins au- 
tynf,d;urée quje les personnes en santé. . 

Un fait que, plusieurs praticiens onj déjà rapporté, et que 
j'ai constamment remarqué, est le suivant : Quand les dia- 
bétiques sototiau summum dp .lqur maladie, leur, appétit est 
vraiment extraordinaire, et leur soif ardent? est toujours en 
raison directe de. Ja quantité d'aliments qu'il6^rennent. Un 
tutte faiï.&u lequel ça, n'ai point assez f insisté, c'est le goût 
prononcé des. diabétiques, ou pour le sucre, ou pour le pain, 
nu pour les». autres aliments féculents. J'ai remarqué cette 
prédisposition chez tous ceux dans lesquels la maladie pré* 
sentait beaucoup d'intensité, et c'est en réfléchissant sur ce 
ppini que j'ai trouvé la théorie du diabétisme telle que je 
vais l'exposer, , . . , 

L'existence du sucre de raisins dans les urines diabétiques 
provient de la transformation de la fécule en sucre de raisins 
tel lçque. nous pouvons l'effectuer dans nos laboratoires. 

II existe dam réOMQmfecfes diabétiques un psincip qui 
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a sur l'amidon une action toutes semblable à etile de I* 
diastase. 

Des expériences m'ont démontré que le ferment, Je glu-» 
ten, l'albumine, la fibrine , dans de certaines conditions 
d'altération que j'ai exposées ailleurs, pouvaient exercer sur 
l'amidon une action (oui 4 -fa il comparable à celte, dei 1? 
dîastase, et ces principes se rencontrent avec l'amidon ïdbi» 
l'estomac des diabétiques. ...•■.. 

"• J'ai constamment observé; chefc fous les diabétiques que 
<j*ai vus, que la quantité de siKîre contenue dans les uripes 
'était toujours en raison directe de la quantité de pain ou 
^d'aliments féculents ou suèrés qu'ils avaient prisdand les vlngt- 
quatre heures. Si on diminue la quantité de cei alimeals 
sucrés ou féculents, la proportion d'urine rendue et de sucre 
contenu dans les urines diminue imrnëdtatemebi en pro- 
portion concordante. '•'..', 
En supprimant presque complètement l'usagé de ces alif- 
ments, les urines reviennent peu à peu à leur quantité: et à 
leur composition normale*. 

La soif des diabétiques est en raison directe" des aliments 
«sucrés ou féculents qu'ils prennent. J'ai Obeetvé que,. périr 
une quantité d'aliments représentant une livre de fécule, 
ils boivent ordinairement sept : livres'd'eau environ, et ^ren- 
dent à peu près huit livres d'urine. 

Si on diminue ou supprime les aliments sucrés eu fécu- 
lents, la soif suit immédiatement une marche rétrograde 
parfaitement' comparable. v Un des malades qui a fait le sujet 
d'une de mes dernières observations -était émerveillé dé 
voir sa soif ardente complètement anéantie depuis qu'il ne 
prenait ptos d'aliments sucrés ou féculente; et qu'il mangeait 
au contraire du bœuf rôti et du jtatûm sufé, 1» théorie* p*- 
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|àilairef»l«8ttteWw^(wi^Qn^eg^d^ <*y*mtf ^pn^anf 
la soif se trouvant en défaut d'une manière trop manifeste; 
«i pou* iake (rtuéterrflaw son eqpiit uqe eotièïe ( cwYktyon 
îl a làUu qu'A prît jun jour pe quanti lé égale à œVe dont U 
usait autrefois, 4'&U«i$ito suqrés m féculents poux voir W7 
parakre quelques bettf^apiîôs la soif ardente et le Jbesoif 
coaiiaoei d'uriner qui, pendant trois M* , pvaît fait le dé$r 
espoir de sa vie. 

JLa Bqif Ardente dont 30m tour»e«tés |e$ malades drabé- . 
tiquas trouve une explication tout-à-fait satisfaisante dans les 
Jadis qup «©lis connaissons^ 1 action 4$ b diaslase sur 1 W 
4gidon. Pour que Ja ttansfonnatiçm de l'amidon en suciç 
«oît empiète il faut que la fécule soi* dissoute d*ns çept joip 
■environ bo» poids 4ta*l. Fii hwrç, ,un phénomène semtyafolp 
•9!o^serve4be2 tes diabétique* ; pour que la ti^fcpmgjjw 
d'amidon en sucre, qui est une nécessité fcpeéedelçur^Uty 
-pbàm &'*&&*&, il teur -feulât prîtes d'mt et Unt^'ils 
ne Fart pas ingérée jte som jkwwanlés d'uoe mi à laquç^ 
il leur est impossible de résister. 

r la théorie que jjg m déposer est appttyée sw tant de 
Mf )r 6ttr taai 4tepétfe»0e$ .variées de toutes Jes manières, 
que je regarde les dsu* psopwûons wvajilçs comme l'eç. 
pcesaiop eaw«^ de la yéri4é : 

1° Chez les diabétiques, h 6Pif #* çn gaispn #jœçle dq? 
^U»e*MSAUÇflfewféa4enis qu'ils prennent. 
• * X* pwpvlioa de sucre contenu? dans te urines eft 
;4s*$ «« jpppor^ «OMtant $vec 1? proportion des aliments 
ftc«lf^0u$ucr4ft. . 

Rawni to Ofcswwtîiws «193 nombre qui comment <gs 
>i£gk», il to esi ptt tt*M* nw^elle que jedcfts qiter *v*rçt 
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4ia,béli(j*e qui prenait chaque jour des «aliments fèçulenlp 
i^vaMs à wp Jimtte .tonte, qui buraU : sçpt J iwes gty- 
\iron d'eau, et qui rendait huit livres d'urine conl£irçut;ji 
$*Hi près une livre <te aucre. Désirant jexwniuer ]% pâture 
ides H^tière* contenues dan3 resiomaiv op lui juresçrivit 
<tew gmm fémbiqpe. JL'«flfet que J'ob voulait oblenir n'eu, t 
|ia^ liflu ; r*nréOgue m produisit jpas «de vomissement, «nmjs 
^uaftiil.iw^ ip^ïûH r^cçasiw dtobseryef ua fyix pteia&irç- 
térêt. Le malade resta pendant 24 heures à une diètp 
«stookiej/îl nrit>dws.laj9Wi»ép quatre iiyj.es, .d'eau., i\ ne 
rendit qu'une livre dix pW^^ , uriuea J qui ae ccuUeuaipqt 
$as la nwwir^ prc^w^ ^ 3uçre; qe j^jççuffcmç^ 
te jnwitoe <b pif» pgwjrcM?? te' tbéoriç .que pops wupgs 

$ W, ftvtottMti d<*ékbÉtè$. Ji 

Lorsqu'on admetlaU généralement que l'urée ne $e seq- 
/contrait plus dans l'urine des diabétiques, on cherchait par 
toutes espèces de moyens à faire reparaître ce principe da^s 
Jes, urines Pour caU, on mçtuût les mandes au régime crç- 
. çlusif des viandes noires folies, jdu lard et du jambon, l^çs 
annales de la science comieuaeitt un nombre assez considé- 
rable de faits qui ajUeslepl que sous l'influeuce de ce régime 
l'eut des malades était amélioré. Mais, dans l'opinion gé- 
néralement admise,. si Ton reconnaissait l'utilité de la nour- 
riture animale pour faire reparaître l'urée dans les urjrjœ, 
on ne proscrivait point l'usage.dç^ aliment? féculents^ét les 
jnalade? qui ipaqgeaûerH, cotAme cela arrivait souvent, du 
. painjeu prpportiou de la v^aadj^iju'ou.lçujr acpordau ne 
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trouvaient aucun changement à leur état. Il n'y avait que 
ceux qui, en augmentant leur nourriture animale, drmi* 
nuaienl leur nourriture féculente qui trouvaient de l'amé- 
lioration. ' 
Il n'est pas nécessaire de conseiller aux diabétiques unfe 
nourriture exclusivement animale; on peut leur prescrire 
plusieurs légumes, tels que l'oseille, la chicorée, h laitue, 
le cresson , lesépinards, etc. Ils peuvent encore prendre saife 
inconvénient des œufs, des poissons, des viandes de toute 
nature. . • ■ . • t • . •.■.;.•» i 

Ce régime lés fatigue beaucoup moins que l'Usage ex- 
clusif des viandes noires et réussit beaucoup mieux: On dok 
observer encore que les diabétiques ont souvent été victimes 
d'indigestions , et il sera bon de restreindre autant qu'on le 
pourra la quantité des aliments. Il est difficile à quçlqutis 
personnes de faire un repas sans pain ; on pourra leur per- 
mettre une flûte de deux ou trais onces, et <$lie faible quan- 
tité n'aura aucune influence fâcheuse ; mais il faudra sur- 
veiller avec soin la nature de tous les autres aliments; pros- 
crire les pommes de terre, le riz, les haricots, pois ou 
lentilles, les confitures, et en un mot toutes les substances 
qui contiennent en grande proportion du sucre et de la fé- 
cule. En suivant ce régime, les malades éprouvent un sou- 
lagement immédiat et leur état devient très-tolérabte. ' 

l'ai vu un jeune homme qui , depuis trois ans, ne pou- 
vait aller dans aucune réunion , parce qu'il était continuel- 
lement tourmenté par la soif et le besoin d'uriner -, eh bien, 
au premier jour de ce régime fcet état disparut et ses forces 
abattues revinrent peu à peu. 

Maintenant que nous savons que c'est en supprimant le 
sucre ou les aliments féculents que le sucre- ctëfêcute dfc- 



Digitized by 



Google 



DIABÈTES. 545 

paraît des urines , le traitement des diabétiques devient un 
fait aussi clair que les vérités mathématiques. 

Je dois dire que l'on n'obtient point ainsi une cure ra- 
dicale du diabélisme; la maladie reparaît dès qu'on mange 
du pain d'une manière immodérée, maison arrête, on mo- 
dère à volonté des accidents qui faisaient le désespoir des 
malades et qui amenaient souvent très-vfle une terminaison 
funeste. 

On a vanté un grand nombre de remèdes pour détruire 
la cause du diabélisme, mais le spécifique de celte maladie 
est encore à trouver. J'avais beaucoup espéré delà créosote , 
car cette substance empêche la transformation de la fécule 
en sucre sous l'influence de la diastase ; mais , je dois le 
dire, les essais que j'ai tentés cnl trompé mon espoir. L'o- 
pium à doses successivement croissantes réussit a^ez bien à 
modérer les accidents du diabélisme, comme j'ai pu en ob- 
server un très-bel exemple dans le service de M. Roux, mais 
il agit évidemment, çn diminuant l'appétit, et son action 
heureuse s'explique facilement par ma théorie et ne s'atr 
k laque pas à la cause du ma! comme j'ai pu le vérifier. 

On le voit, je n'ai pas vaincu toutes les difficultés de la 
q.ueslion, il me reste encore beaucoup à foire; il est des 
points importants que j'ai- à peine effleurés, et cependant le 
travail que je publie est le résultat de plusieurs années de 
recherches : c'est mon ouvrage de prédilection. Il contient, 
selon moi, des vérités.utiles ; il met sur la voie de nouveaux 
fait*, et j'espère que les observateurs d'élite me tiendront 
compte des difficultés de mon sujet. 
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RECHERCHES EXPÉRIMENTALES 



jj fr QjroEfi jyp J?W CONSIDERES COMME C0NTRE-P0I$0PS 

de l'acide arsénieux; 

PAR 

MM. SANDRAS, DEV1LIX, NOUAT ET GUlBOtTET* 

(Suite et fin (1).) 

Nous atons vouflu déterminer par des expérience* étan- 
tes raclion des arsénltes de peroxfde de fer sur l'économie 
animale. Voici ce que nous avons observé. 
• Vingt-quatrième expérience, — ■ On a fait prendre datas une 
pâtée, à un chien de forte taiHe et rqbuële, un gros dtirsé- 
nile-ferrique , préparé par double décomposition au moyen 
tl un arsénitealealin et d'un set ferrique ; puis on a lié l'œ- 
sophage. L'animal, qui avait- souffert pendant l'opération, a 
paru bientôt malade et est mort dans la nuit, M avait été 
opéré à trois heures du soir. : ' 

• À l'ouverture du corps , nous avons trouvé fa membrane 
muqueuse dé l'estomac fortement injectée, d'un ttrage bran 
forteé, ramollie et facile à détacher, mais sans ulcération. 

Des ecchymoses se remarquaient çà et là dans et s<h» la 
membrane muqueuse, spécialement au niveau du grand cul- 



(l) Yoir le précédent cahier Gela Revue médicale, p. 161 . 
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A rejtqeptipp du duodénum et du <xwmeoeepaent de l'inr 
testin grêle, qui offraient une wugeur ,ass*5 inutile* et <juj 
pa wssateut avoir été pendilla vie le siège, d'au parai) in- 
Hammaieifle. L'iuiesti* grge d'aillems était ooairaclé et re- 
venu sur lui-même , «comme si l'animal ayait jeûné. Bu 
jeate, Ja ligature de l'O&ophage était bien faûe, il «'y ayatf 
poirt de gros aerfa qui y lussent compris, l& i*er& reçu* T 
-oeufs particulièrement ^'étaient ni fc& ni déchirés. Atàpujr 
4e Ja plate , il y assit d^à une inflammation p&çz prouQnr 
cée pont en conclure que te chien était mort.assea Ivd daap 
la nuit. 

Vin^cmquième eatyètmct, -*- Un gcos d'arséoife fcrriqwe 
«entre, préparé qorome le précédent, a &é mélangé avec de 
Ja pâtép, qu'on a fait avaler à un chiea de forte taiiia, LV 
nimal a été abandojmé à lui-même, rWft ligature de rmsg- 
«pliage ; ii *e v,omtf point et n'a p*s été purç#, J^e jfcpde- 
maio, péaamows, il : avail l'art maMe* - I* surfatf emain , 
il mangeait, mais aaw avidité, «t aerarvait w air soufi- 
JhwLlt aviait refofté de manger le Jrtf'atèmp jwr au m fa* 
mm le iqualriême jour, il, prit devatf #<*$ un. peu de 
viwde, sans appétit, sans empressement. Il était *noias gai 
que de coutume H .paraissait eaeore un peu souffrant. JLqp 
jouro suivants , l'armai rqpril peu à peu son eut despote 
ordinaire. Le quatorzième jour, <on le laissa parler Jbiep 
porlaat, 

Vw$P-*ùctime wpêrifnfie. — Le sstfeecB 19 janvier à qutv- 
is* heures du sopr, on a jait prendre & un çhjen de moyewe 
taille six grammes de soue-arsémle de fer; tfpesoptage a 
jélô ensuite lié» Le lendemain, à onze heures du matin , de 
chien éteit fam uû 4jm j(f eugcaUrttiaaemaal tjrifrpnwiopoélj 
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ses membres étaient raides; cependant il vivait encore; il 
est mort à quatre heures du soir, vingt-quatre heures après 
l'ingestion de l'arsénite de fer. 

A rouvert ure du corps , on trouva les lésions suivantes : 
l'estomac contenait des matières alimentaires -en partie di- 
gérées, sa surface interne était tapissée d'une légère couche de 
mucosités blanchâtres et adhérentes à la membrane muqueuse 
de cet organe. L'aspect de cette tunique était rosé, phis rougp 
cependant vers le grand cul-de-sac que partout ailleurs. Tou- 
tefois, la membrane muqueuse de l'estomac prêtait ni épais- 
sie ni ulcérée ; elle avait sa consistance normale. Rien de 
particulier dans le duodénum et le reste de l'intestin. Lé 
sang contenu dans le cœur était poisseux, il avait la consis- 
tance de la gelée de groseilles trop cuite. Le ventricule gau- 
che présentait plusieurs ecchymoses qui occupaient particu- 
lièrement la base des valvules mi traies. 

Vingt-septième' expérience. — Le samedi 19 janvier , à 
quatre heures du soir, on a faîtptendre à un chien de taille 
moyenne six grammes de sous-atsénite de fer ; l'œsophage 
n'a pas été lié. Dans la soirée, ce chien a vomi les matières 
alimentaires avec lesquelles on avait mélangé l'arsénite de 
fer. Ces matières ,• quoique rendues pendant la nuit , n'é- 
taient point altérées. Les jours suivants, ce chien a continué 
de manger et déboire. Huit jours après l'expérience, il était 
dans un état de santé parfait. 

Ainsi , sur quatre chiens auxquels nous avons fait pren- 
dre de l'arsénite de fer neutre ou basique , deux ayant eu 
l'œsophage lié, sont morts dans les vingt-quatre heures qui 
ont suivi l'expérience; les deux autres n'ont point subi la 
ligature de l'œsophage, ils éprouvèrent du malaise pendant 
lès premiers jours, mais ils se rétablirent bientôt lom-à-fait. 
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L'un de ces. derniers paraît avoir vomi Tarséoile de fer en 
grande partie , l'autre n'a eu ni vomissements , ni purga- 
lions, el il a été notablement plus souffrant que celui qui a 
vomi peu de temps après l'ingestion delarsenite.de fer* 

D'après ces résultats , il est évident que les deux chiens 
qui ont pris l'arséniée de fer et qui ont eu ensuite l'œso- 
phage lie sont morts véritablement empoisonnés» et que 
dès-lors l'aràéniie de fer n'est pas innocent. Les propriétés 
vénéneuses de Tarséûile ferrique, ou du composé, qui se 
forme lorsqu'on administre lepero&ide de fer pour comijat- 
tre les effets de l'acide arsénieux , semblent déniôntrer que 
le peroXide de fer n'est point capable de neatrâliger l'action 
de cet acide sur. réc^nomie animale. Telle esi là conclusion 
qui découle naturellement des expériences précédente^ 
D'un autre côté; en présence des, faits qui nous avaient 
prouvé que la mort de nos chiens était d'autant plus retar- 
dée que nous élevions davantage la dose de peroxMe ds fer 
hydraté, nous ne pouvions méconnaître l'action bienfai- 
santé du peroxide de fer dans TempoisontemjHU par l'acide 
arsénieux. Il restait alors à délerrnjner pourquoi l'arsénié 
de fer ingéré seul dans l'estomac produit; ejes effets véné- 
neux ; tandis que le peroxide de fer modère et neutralise les 
accidents développés par l'acide arsénieux. Ces résultats ne 
sont pas aussi contradictoires qu'ils le paraissent au premier 
abord. 

En effet, il n'est pas indifférent d'introduire date l'esto» 
mac de l'arsénjte iferrique ou bien de l'acide arsénieux., et 
un excès de peroxide de fer. Car/ en "raison des acides con- 
tenus dans le suc gasuique, jl peut arriver que ce fktide 
agisse pur l'arsénite de fer, remette çn liberté une certaine 
quantité d'acide arsenaux çt lui rçnxfc *és propriétés véné- 
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neuséBi A« cèntràire, lorsqu'on donne dé l'aride asstaisitt 
et on excès de peronde de fer y lés acides du sic gas&rque 
•ont neutralisée par le peraxide de ké en excès, el ne peu* 
vent réagir sur Fardédile fenriqnel 

Nous fàrbes anup conduits à étudier l'action des acides du 
soc gastrique sur l'aménité de iefer neutre ou banque»» Lee 
acide* admirdaas le suc gastrique sentTatide chldrhydri* 
que, -acétique ou lactique. Pô ces trdisacides^le premier ne 
peut manquer d'agir sur Tarsénite de fer et de rencfae à* l'a* 
dde arséftieux sa liberté; quant aux deux attire?, ils doi- 
vent posséder la même vertu que l'acide chlorhydrique; 
mais il fallait le démontrer par la voie expérimentale : sa- 
chant que l'acide lactique est un acide plus puissant que 
l'acide acétique, nous avons cru devoir nous borner à exu- 
Mne* l'action da ce dernier surTarsénifede fer. 

En conséquence, nous avons>traité 1 'arsénite de fer neutre 
Od basique pat Vacidé aeélique étendu de trente-deux; fois 
son pokte d'eau, à la température ordinaire. A^rès avoir 
laissé ces deux si*beiancesen contact f ufcie avfec l'autre pen* 
dant utr quarl-d'beure, nous avons fihré kf mélange à di- 
verses reprises, jusqu'à ce que la liqueur passât très-olaire. 
Quelques gouttes de cette liqueur versées dans l'appareil de 
Marth donnèrent des quantités très-notables d'arsenic. Nous 
avons obtenu 1e mêçie résultat avec l'aitiénite de fer neutre 
ou basique. Ainsi, .comme nous l'avions prévu, l'acide acé- 
tique î afltibli jouit de la propriété de décomposer l'arséni te 
de fery et de rendre soluble l'acide arsônièux. fa'ltquéur fil* 
trée qui provenait de la réaction de l'acide acétique sur l'ar- 
gutie de fer ,»et quiJOotjtenait en dissolution de l'atàde ar- 
sénieux, fut ensuite 1 ttaitée par le peroxide de fer hydraté 
seo en cacfcfi, à là lem^WUre ^ordittair^^Aubour d'uu 
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récèéHUe et efcpfoée à Faidedir procédé de liant).. Elle n« 

CDélbnftaii 1 plus que des* traces presque imperceptibles d'arae-, 

rite; 1 Itaflteâfeénfeti* a va il été précipité par te perfide dei 

A* hydraté s<ôC. Ce *ésulta* ne «onfinn**t-H pa* de k> ro*W 

nièro la plus satisfaisante ee que noue avions observé sur le* 

atihnâU* vivante? Nos expériences physiologiques nous, 

montrent que fe pe*oxide de fer hydraté sec ntautniiseJe* 

effets de 1- acide amftnieuk; et nos recherches chimiques 

nous font 7 voir que le pmuridede fer hydraté sec piécipitôj 

racrdèartéttieux ténu en> dissolution dans l'eau* Aussi, sanfef 

cfaMe d'afleï au-delà delà Mérité ,• net» semmes autorisa» 

à' Conclure que l'atsfinitë (te fer n'est point vénéneux pari 

lui-même, et'que s'iliè ctavîeM. lorsqu'il est porté dans 1-es- 

tornac, il doh'sefc propriéléadétêièresà la téactiçn/exeroée 

sur lui par les afcldfes du ! silo gastrique. Ges; faits sont de fan 

plus haute importance; its 1 iléus montrent que , pour netot 

traliser les effets de l'aeidearsénieux, il feut administre;: un 

grand eïcès de petôftide- de\fer hydraté; et» <f»e^ connus . 

nous Savons Constaté directement sur . les animaux >«tej 

peroxide de fef hydraté seo peut rendre, insoluble .l'n»'I 

ciclè'arsémeux et lui enlever ses propriétés vénéneuses, i 

" SI nous comparons' maintenant les résultats de nos expé-i 

riehoes physiologiques avec les observations chimiques 4èi 

BT. Gaibourt , il 1 nions serti facile de démontrer pour ainsi'' 

dire aux plus'inerfdtilès la* concordance que nous» avops . 

dêjû fait pressentit*; • • i ^ 

En effet , dans nos expériences physiologiques, les deqx ; 
premiers oxides de fer *e possèdent aucune vertu' contre *e» l 
empoisonnements par Farsériîc, er dans tes recherches chi*- : ' 
mlques de MC Gurbourtil'nâsuhe que ces oxides ne rendent*/ 
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pas insoluble l'acide arsénieux. Dans nos expériences physio- 
logiques, le peroxide de fer hydraté humide neutralise Ta-, 
cide arsénieux dans l'estomac des animaux, mais il le neu- 
tralise imparfaitement quand il y a proportionnellement 
beaucoup d'aôide arsénieux; il le neutisalîae.covtplèi^nent 
quand les proportions d'arsenic sont, faibles» celles .de. per- 
oxide ferrique, an contraire, très-coj$i4ér9bles; dans les 
recherches chimiques de M. Guibourt on voit qu'il faut sen- 
siblement dix parties de peroxide. ferrique sec pour qf titra- 
liser une partie d'acide arsénieux. D&ns nçs expériences 
physiologiques» le peroxide sec neutralise parfaisaient l'a-, 
cide ar&énieux. Dans les recherches chimiques qije nous ayons 
faites avec M. Guibourt , nous avpns vu le peroxide sec ré- 
duire à des traqes ptesqu'imperceptibles les torrenls d'acide 
arsénieux que fournissait dans l'appareil de Mardi ce liquide 
convenablement préparé. Enfin , dans nos expériences phy- 
siologiques l'arsénile ferrique, et même lesous-arsénite, ne 
sont point des corps innocents; nos expériences physiologi- 
ques nous, conduisant à penser que les acides de l'estomac 
peuvent mettre en liberté, une partie assez considérable de 
l'acide arsénieux que contiennent ces arsénites ; et dans les 
recherches chimiques que nous avons faites avec M. Gui- 
bourt, nous constatons que les arsénite et spus-arsénitè fer- 
riques sont solubles dans l'acide chlorhydrique faible, et 
dans l'acide acétique étendu ; dp nos expériences physiolo- 
giques nous déduisons que l'excès de peroxide de fer est 
surtout utilement employé à salurer l'acide arsénieux dé- 
gagera* ^ acides neutres, dans l'estomac, de J'arséniie fer- 
rique que lq peroxide de fer administré aura dû former ; et 
dans nos recherches chimiques avec M. Quibpurt nous som- 
mes frappés de voir l'arsenic disparaître au moyen du pér- 
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o*ide de 1er hydraté sec, d'un mélange d'arsénite ferrique 
ei d'acide acétique faible qui, dans l'appareil de Marsh, 
fournissait à torrent de l'arseûic facile à recueillir. '.-:,. , 
'•' Expériences physiologiques et. chimiques se sont-elles jà~ 
mais mieux confirmées les uqes par. les autres? . 
-Juéqik'ièi nous n'avons fait qu'exposer les faits, et les 
présentant dans fouie, içur nudité, nous n'avons employé 
pour tes faire valoir que l'ordre dans lequel ils ont été *e* 
coetflis. Essayons maintenant d'en fixer la valeur,.: Yj 
>. il est constant que, dan» des, îzircùnslfcnees que nous avons 
déterminées et que nous sommes maîtres défaire naître cha- 
que jour, à notre gré, des chiens ont reçu: une quantité d'ar-r 
senic suffisante pour les tuer en quelques heures; nos ex* 
péfiences comparatives ne permettent là-ctaens aucun doute; 
il n'est pas» moim constant qu'ils ont vécu comme, si on leu* 
avait fait la ligature de l'œsophage sans les empoisonner. Le 
poison administré est donc demeuré sans effet. l& peroxide 
de fer hydraté que nous, avons employé est donc un contre- 
poison réel et efficace de l'acide araénieux» Nos premiers 
animaux, traités de ta môme manière ne sont morts plus tfft 
que parceque nous donnions des dqses insuffisantes du con- 
tre-pcison. Chose remarquable néanmoins, ils vivaient beau- 
coup plus long -temps que s'ils n'en avaient pas *eçn &* 
tout!;, sans doute que le peroxide de. fer .empêchait laeklq 
arsénieux d'agir tant qu'il y en avait assez pour saturer et 
précipiter immédiatement, non-seulement les molécules du 
poison , mais encore celles du corps nouveau , l'arsénite fer-s 
riqnfi , q u * pétait formé, et que les acides de l'estomac dis-, 
solvaienl avec une grande force. Ces idées nous ont conduits 
à nos dernières expériences, et nos dernières» expériences les 
001 absolument confirmées. 

4859, T. II. Juin. 23 
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i fi ta impossible q*'.dkBine eoiaat paifûlièieatenl ap» 
plfeablés* Hkomfqe emprisQtwjépàcrâci*} oi^tfux/tt la 
comparaison des <w>nditio«s de mH akpénenoet i celles du 
p*çg-g»udBO»hr8 ^esieÎDpoisonpejpënteilepealq^^^ 1 ^ 
en noire favelir«tej»gîemcpt piosirvjrtHageMi ; ■•;,.■ 
. .RJentti'aèipfecheaa, effet, chez 4'bomaiee, queitàojda ar- 
•é«icM« «oitie» grawtepariiefejeté>pûr te verBiaèraflataroaf 
devoir JtKeicé la plut légère *clion>; tarin qoô daés.aoq 
chiens dont l'œsophage était lié tt fallait de toute: nécessilâ 
quefesdemièfee meiéoatada friso* fassem complôteaiÊnt 
neutralisées. Dansuo^Gbieiw* farsônke de fer aroittosoio 
de uvvetver ;to«rt la canal intestinal au mjfcou d'une ipassp 
de peroxide de fer a&e^coasid&aMe pour le défendre ah* 
getamefil -é* i'mstfet* fa'aoktaf du sife^g98teî<)tia)}i eheq 
tfhonime , fttoétrite dé fer p*qt mue ihCessàwmttrt; vomi li 
rafesftf* qu'il est produit # flV|m(M^e^6$<iiteî^atM»eaii3S 
aient pq t'alKwr ei'te fendre solubfe j d'àffieuraiees aoideq 
eux^mëmes^noegk&ttrmenl tejelésttve&ta autres torps ôtran* 
gm, doivent e«e¥ee* «loitte d'aitkm wr 'l'artênite fovriquq 
4«e nbos^ïetoettWdtW meemitt MjaMios cMeat.* • : 
- l ! 0r ''mafritemitirtl iest déttrtntré'par les'fato'qÉepoueairoiip 
dê^^tsôrttffr des •'dtiétte qui aVèfent^is de^'a^seak^; il 
éà détt^ontk-é qiift >idosMRT<Mi3 déterminé' tjueWes^qs^ «te 
peroftïdé de lor hydraté* étaient 'nécessaires jleîir netttraliae* 
des» doses morHeNes d'àôide i âraérifcu* ; ! 4K est -démontré que 
nous avons employé ■avec le plus jgrâfnd succès , neft-aeufai 
me»t te peroxide hydraté humide toujours si cmharsaesant^ 
mate encore te peroxîde hydraté sec si commua dans la» 
pharmacies sous le nom eteaous-carbonatede fer, si facile 
à adihinisFrer à toute» les dodes'pour airtsidire imaginables, 
enfin si peu nuisible que nous n'enirevoyon* pas «même la» 
l : . .. .i- l . 
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tierces, en <**aparçnt le^rçoitfUuaçe* d'éteQtiçq dap* 1<#- 
quelles nous avons placé nos animaux aux circonstances plus 
J^rq^bles daw |fsgue)te9. 3e 4r«wy^ l'kQwn^ qpe les jréaçl- 
tals que nous aw^çtyftp^ se ^SjWttV^Of^^j^Aftuli» 1^ 

fam *'#& «ère de M, Bijflsen e^qw <frf qç *^n ( W>ysp, 
WWfO&Qétawc^ 

f Oa m»s objecta «ans dôme que l'arsenic pem ^gç^wtè 
W gf<* fragments, çt que ; dans .ce fia?, il g'est pas sûr gy* 
rowtede fer qgp&he l>çtian imwrâ djatp 4^.V^weaip sw 
les fpwis fr l'estomac. Nwp ^RWW IW^^iW*! 
cç pçup(,.p^r de$ gtpérjgice» fae^iwwQOW ,w voyant 
4ws<$ ç^, que deu* chance de wAty ppur fc*qjpt ewppif, 
sp^né : Je yornitrament 4e J'aç^e acs^pie^ ^ ftagtpep/3^ 
a« la préoipU^tipn de J>ci4^ ^rs^pieux à^we quqj<$ 
Cragipems sç dissqlpUi # >par mtfsqiml WW *«,Up»lr, 

w^*ira4egpw^4ro ^m^kfùm^ #*;»w ftMft 

£)fe. Car k P^^ide w s'qpj^e OTttMWMWt W*#» ^9^ 
missement des fragments d'arsenic , et,dHi9 ftttfPIPtyjè., $ 
«t jys^'ip^se^ Iç aeul *g^ ^h^Mquep^f çapab^ de 
nw^aUsôr^ddeaj^^H^ et3* l^préwpi^r^w^Be^'iH 
se dissoudrait dans l'estomac. Ce cas, loin d'être une objec- 
tion contre notre méthode, serait justement un de ceux où 
elle serait plus utile et plus nécessaire , puisqu'il réclame- 
rail seulement l'administration du perw^e à plus grandes 
doses. et pendant un temps assez long poux qu'on foUftft 
qu'il ne resterait plus dans Itotomae de fragments d'antrâ 
disposés à se dissoudre. 
De tout ce <|ui yient d'èlrç exposé ^ nous concluons cjue 
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(dûtes less 1 fbïs qirt)ii aura 1 à* faire & tiiiais d*emp6fsonnement 
par ï*acî'(îe at^énieu* on devra' se hâter de recourir atiper~ 
dxide dé fèr hydraté sec; qui en est lé véritable contre^ 
poison. t : '' : •' ''" ' "-'"^' " i: • * ' '•'•' *" ' <' 
"Et voici, dans cet etopoîsottnëinenl , la méthode dô tirai— 1 
temént que nous conseillerions d'employer. ' ' 

Lé p^émîer devoir d*tin médecin appelé prèè d'un homme 
empoisonné par ï'atidé a*sénieux,est de débarrasser l'esto- 
mac de la plus grande quantité possible dn poison. Il faut 
faire vomir, mais par quel moyen? Si on donne beaucoup 
d'eau', et surtout d'eau chaude, on dissoudra une plus 
grande quantité d'acide arsénieiix dans nn temps donné , 
l'acide aï^énreuxsera plus, facitemeni- absorbé, et la mnrt en 
sera pltfs Certaine étales prompte, à moins que tout l'afcidef 
qiiïa été pris nCsôit iriuriédialement vomi. Or, on 'sait que' 
dans les cas " ôrflinaires , une portion notable dé rârsétiie' 
avalé reste' adhérente' aux parois de lestbmac. L'eau seule 1 
eit donc un mauvais' moyen , «et Térfcmpte récèlit de SbufJ 
Ètotd en fait foi: 06 malheureux nVt-H 'pas assuré Itri-mèmef 
&' mort en butant abondamment après àvoii aValé de Ptf* 
cSde arsénïeux <*) ! : < •■ '■'•< ■* ' 

Nous pensons donc que c'est par d'autres moyens qu'il 
fauu dans tes cas, obtenir des vomissements ; on peut tiiïl- 



(1) J.' histoire de l'empoisonnement de Souffla rd vient évidem- 
ment à l'appui des conclusions que nous formulons ici. ïl a pris Far- 
rfènicà forte Hosfe ; il rt'est mort que quatorze heures après , connue' 
lètUdimatil àuiquels nous donnions une 'grande quantité, d'acide 
aménfeux ; son efttomacétaUfwt malade, comme l'estomac «tes .ani- 
maux que nous mettions dans les mêmes conditions. . . ;< (< , 

Après lui avoir administré du lait et de l'eau, on lui a donné du 
peroiide dé fer hydraté numide. On a cru faire beaucoup que de lui 
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1er la luette, ,6|ire bQirederhu|Hiqmiw4i8&pa| pasj'acidp 
^rséiyeux, en aUeodant que l'on ajt dv peçoxide c}e ^r hy!- 
dralé.j mais ;ce. qu'il failli spiiout , scussijôl qu^q a pu$e 
procurer ceuesubslançe , c'est d^ t g^g^r^e aia|^ d'^eau 
liède chargée de quelques opqe^jdei^ero^fr t-W <#çlp 
fera von^r, et Je p^oxide dejeivgui Vy Itquyen* $p su»r 
pensron neutralisera à mesure Joule* , lç$ particules d'acide 
arsénîeu* qui seraient ,ea ; 4i^utio^. ; . / ,,,- ,. . : 

Ce mojenrêjppUi à ;|a fois i l^(^w;ùîdîeM.ioi^ wioci- 
p3le$ de tout empoisonnement. , Ppur . réussir > il sufûp dqnp 
r d'obser\er les règles gue voici : il.faut donner 1$ cmtffr 



faire prendre le magma floconneux qtfè nous avons indiqué sous le 
H9 S, par cuillerée* a touche dan» un verre d'eau sucrée* 4e sorte 
que da>is toute la nuit Soufflard a avaJé hnit a dlx.Qpfes 4û 4p 
magma, c'est-à-dire deux à trois gros, tout au plus, de peroxide. ô£ 
fer hydraté sec. Avec une si faible dose de coptre-poi$on , la mort 
de Soufflard était infaillible , comme celle des animaux de nos pre- 
mières expériences. ' '"'"• ' : h 
• Celle observation, dont des détails àttfyeiftfiqiMs mous fO&rtl été 
conimuniq ué* avec bea^çc^pd'ôbtf^iice j>*c M. J*mÀs , int*r*e 
del'Hotel-Dieu/qui a dirigé le traitement, ( ç t. qui, 4'apr^s,^ don- 
nées, acquises, alors , ne pouvait pas mieux faire , prouve en, défini- 
tive : 1° que le peroxide doit être donné à beaucoup plus forte dose 
pour réussir; 2<> qu'il faut renoncer au magma dé pèroiide conseillé par 
M . Biinseli, parce qu'il esi très-difficile défaite prendre en quah- 
tité considérable, car pour k cas de Soufflard, par exempte, cinq ou 
a^Utresde, cç magma, auraient à, peine su&pour nejjtpljsy lea 
trois gros environ d'arsenic qu'il avait avalés. . 

Nos expériences ont prouvé surabondamment qu'on aurait eu un 
tout autre succès si l'on avait eu recours a 'des quantités convenables 
*de peroxide hydraté sec déltfyé dans* de l'eâu: N6t& pensons qd'tmte 
î\vtè*d unis ttrreet demie de celte imbstoce eût saiWé8o«mard { , 
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prison W |fttt» ibr tkàsiNèVil fout en donner éssefcfet âsséfc 
iong^tehlps pour 4u 9 6ù m paisdé plus supposer qu'un sehl 
«tôriàrf d'acide arténfei» soit fesfe Hbte dans l'&toifaâc. • 
' Là prtnirète régie est d'trne utilké trop évidente potar qtlè 
ttotft y hîéistïoné J tfest là loi fondamentale du traitement 
tte toùè lés empufeomiebentè. La seconde n'est pas thoins 
essentielle, et ëtfe résulte nècessaîremerit de nos expërienceb 
sur les arséniies ferriqàes. Mous arvôris vu que ces sels soM 
«dtiMes dùnïf les aéidë* feiMes, IVddéchlofliydf tyûè étendu, 
F&cide acétique, et paf conséquent dans l'acide hétique^ 
~(pii ett plue actif 1 que ce derme* . flfous avons physiologique*- 
ment démontré que les arséniies ferriques ne sont pas des 
pofps inertes ; tt résulte de ces deux ordres de faits l'indra* 
jttosable rigueur de 1» règle que nous avons posée. IL faut 
tionher TOfckte Se ftir,non-ieaIé!ftént jusqu'à transformer 
iôut l'acide arsêniérix en àrsénite, mais encore jusqu'à effl- 
jucher qu'un seul atome, nous le répétons, de l'acide arsé* 
niéux soit mis en liberté par le suc gastrique» 
v > Pour réussir complètement, nvus pensons qu'il serait fié- 
«Mirire de renoficer an peroxidede (et hydraté eonsef té à rem 
-g&fodifletr* Sous Nota, parce qu'il faudrait en faire avaler plus 
^un lîtré pouf avoir donné une once de peroxide desséché. 
Quoique noire conviction soit pleine et entière sur la néces- 
sité de renoncer au peroxide de fer hydrstté conservé à l*é« 
çéfctiiien sous Yem , nous croyons pourtant que si , dan* 
tm cas d^eftipôîfttaftetherit fftr* l'acide àrsénieux, on pottiteit 
se procurer en même temps' du peroxide à l'état gélatineux 
et du peroxide hydraté sec» au Jieu d'employer l'çau pure 
.pour suspendre, ce dernier, il y aurait certainement ayaifa- 
c tttgô à rnôler le perwddé hydraté sec au peroxide hydraté 
ftoeùméu* 5 dto» <£ m, Tittton dtt contrç-polSoh n'en se*- 
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$mt qù© 1 phii.pmto«nte> pnSqq*er cette ptâpantiot cou»* 
lienl déjà un 54* environ- de son poids de perfoxitosèe* 
lie ; meilleur pajlè à prendre sortit de-eippetaltodâns vingt- 
^udtrfc onces rifatt quatre encetde petôxidb de fer hyckaté* 
8ed, *mi**wé«««* ! tfc^^ 

toute» ta* dfa mînriies on boa (temr-vewre dé ce ihélaage*- 
Après en wdir «mi «ortsowtté <)uac** owees ,» o» continue» 
tait de 1» mente wiâttière d& nouvelle* dobeé de te môœ© 
préparation, et non» ne nom croirions à l'abri de tout dan- 
ger que qnarid scftis aérions ftrit prendw ou rtu>vi* «ne ' 
cfemi-oîtc* d* » pmMUto éê fie* hydMê sd pçwr ràafft* $t9h 

Il serait désirable par conséquent que tous les phartitft* 
tiens se fl&ttit flfle te* tfavoWfdéjôOrsf^^rôViBiotidans 
leur ofifeine au tfioitte deu* li<vws de eé pewwridte ,« qéî est 
àftilleiirs fedle à préjjteftt «H pkte facile' eticore- à Couse**» 

*er. * • " " • ' ï •■...: -s • 4 ! >■■■- 1 .::,;• ; 

•' Maittlfentttît, sïi hpr*tlvoi»dél»rftflèé Fesiorttee dettfuu 
la substance téfiétoétfse qn'it éotitenak, tf ee àia«iifes(* des 
Sympt&flw» iM«fl*m«atiort > iK fartrt frvotif pirotoplefnéttf r«M 
ëbUrs aO^t anô-phlô^isliqùes ; les tisanes' ^ftiôllientefr, les 
cértapïasmes sur la région épignstrique , tes bains géwérau* 
doitéftt être employés pbilr («lfllïfeirhirHfatittfilôcafe'; m* 
tefois , <*t Mus insistons a» tiépoMt , les, toîgtféés, Mîtes 
Quand- i'aTsertfc â été absorbé et qirTl exftteùn éommenée^ 
ihent de réaction, jtoufraient ê m fatales si oà lès ptfsilîc{ifefr 
àyàn<tmén fchériiè temps qriélVn a&nftristtef&h te perôtîde 
de fer SfeC; on perdrait aflors le' moment opportun de ùëli^ 
traliôer -ràeWè arsémèni , et / bien pins, pat* Petapter éeë 
émissions sanguittesfiriltès tour Sabord, oh étonnerait à l'tflv 
s6*pfion utta pire graàde atitif ké j de felfc sotte qtie ; le jktfa 
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son se trouverait porté arec plus de rapidité dariff leiprreht 
de la circulation. ' • ' • " • \ .'• • 

- ' Ici finit la tâche que nous nous étions imposée, puisque 
notre but était de démontrer mieux qu'on ne l'avait fait 
jusqu'à ce jour les propriétés salutaires du peroxide de fer 
hydraté humide comme contre-poison de l'acide arsénieux 
et de lui trouver un succédané qui le remplaçât avec avan- 
tage, ceue substance étant d'une administration ifficile et 
d'une conservation peu sûre ; ce but , nous pensons l'avoir 
atteint, et désormais le peroxide de fer hydraté sec doit être 
considéré comme le moyen le plus efficace connu de neu- 
traliser l'action de l'arsenic, alors qu'il est encore dans, l'es* 
tomac. . .' 

; En commençant ee travail , il nous avait paru utile de 
lui donner plus étendue , et d'étudier, cette importante 
question avec tous les développements quel te pouvait corn- 
% porter ; aussi , d'abord nous avions exposé les caractères 
physiques et chimiques de l'arsenic , et Faction physiolo- 
gique de ce terrible poison sur l'économie animale avait été 
de notre 'part l'objet d'un examen sévère; nous nou$ ; étions 
appliqués à parler de tous les moyens employés tour a tour 
pour combattre ces sortes d'empoisonnements avant l'heu- 
reuse découverte du chimiste die Gottingue ; nous avions 
sommairement passé en revue toutes les e?péipçn<$$ tentées 
sur des animaux avant nous \ les recherchas de MJtf. Bun- 
sen et Berihold, celles de M, Lesueur, celles de M. Bouloy 
jeune, le mémoire de SUf. §oubeiran, Miquel $ Nouai, ces 
divers travaux si intéressants , nous les avions analysés , et 
nous avions aussi indiqué tous. )es*£ûtsqui étaient à. notre 
connaissance sur l'emploi du peroxide de. fer hydraté hu- 
mide» depuis que ce mqyen av^it éié çpn^lé parM. Sun- 
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sen. En un mot, nous avions recueilli les matériaux néces- 
saires pour publier un traité complet sur un sujet qui touche 
à la fois si essentiellement à la médecine légale el à la thé- 
rapeutique ; nous avons pourtant dû renoncer pour le mo- 
ment à nous servir des nombreux documents que nous 
avions réunis et nous borner au simple exposé de nos re- 
cherches expérimentales $ et ce qui nous a principalement 
déterminés à prendre ce parti, c'est que, d'une part, les ou- 
vrages de longue hateine se font peu lire, et que, d'autre 
part , nous nous serions trouvés dans l'obligation de nous 
livrer à un examen critique des recherches physiologiques 
et chimiques faites par nos devanciers sur le même sujet . 
Sans doute, l'histoire du peroxide de fer hydraté, ce puissant 
contre-poison de l'arsenic, ne serait pas dépourvue d'intérêt, 
mais qu'importe au public médical de connaître en détail 
tous les tâtonnements , tons les essais qui ont été faits pour 
arriver à quelque chose de certain : ce qu'il lui importe dé 
fe&vôir, ce sont les résultats que nous ayons obtenus après 
de longues recherches faites avec une scrupuleuse exacte 
tudé, résultais qui nous permettent de conclure en déflnitWo 
que si nous ne pouvons pas affirmer, que le peroxide de 
fer hydraté sec réussira dans totti lès cas d'empoisonnement 
par l'acide arsénieux, puisque nous n'avons pas encore 
d'observations sur l'homme qui en répondent pour nous 
d'une maniète positive, néanmoins noe expériences nous 
autorisent à penser que sa réussite aura Ueq infailliblement 
toutes les fois qu'une certaine quantité d'acide arsénieux 
à 'aura pas été absorbée' alors qu'on commencera à foire 
usage du peroxide de fer hydraté sec, pourvu qu'on ait soin, 
ce qui du reste est fort aisé , d'en continuer suffisamment 
l'administration, \ 
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#E8 ÊWEÏfc QtJE (Jette taâDftfiTtoïf Vtittf gXJ&RCgft $ttl 

' , PART FÉLIX ANDRY, 

Docteur en médecine jde la Faculté de Paris. 



••■•'• ' (Saïté) (l)i 

j Je passe donc à PhhîI, et d'abord, pop ; b*e# ^(ablfcsn pftr 
ç iûoji sWntifiqwe dan* l'espèce qui nous oqwQ*9.fry#h P*te? 
#* peu dfrniwt* le jugem^ qu'il poi^ii de. SiqII it.dgçps 
doelriotf^ Voici se que je irouge àeewjgldaïtf.sa GUnjgift: 
«Dûjœ ses Éptmmridost SloU,» en, fessant prçuvç d'un ulenf 
mte i ôe ; )i vre **vec con*pl*i#>PQft a ^hypodrèsç ft yojiifl 4? 
tfkitfres pilui^u&€a ( q^;^e^ôni : di4ï^«i^ fo^w^et .q*û, 
i épftiwtoe» daas .timie Ttahttud*. <hiftfep> dpnqatew iquc à 
4wr, wai^ncô à. de» :fiàrret riliupa^mates.,, arihritÂ|uç$ t 
tentes,, «eivoii»^. ph^nési^.^ftgti^e^qa^crb^^wples on 
*o£foc*ûiô, ete % Oa doit ; convenir qu'il; i*ut. g^oir j*n$ yp& 

l'éeQffK^^ialMmate;.f^ sataîr iw$\&xù]e# r qaç jpwiuM 
WftCière fkntt OftJM çoteftît iÂ;U,nftW*e, &i i^ri^ioe, ni W 
?M(jP,i|K>tu> te yw •«*< pwfer.ttucAiffMit daaa k$ owscles* 

if • ■ nii j tii . .in »» i i • ; nV-i i. , t; — ■ t . ij,; ; ?• m — ;. i **i — , n\\ ir> > ' ■ » 
(1) Voir le cahier d'avril 1839 de la /fepue mo/SWA^Vf.6; 
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lès arfiéulMions, h cerveau , tes organes de là toit, la (foî- 
trîhe, etc., pour en suivre lès effets les plus singuliers et Ici 
plus disparates. » (€Hhiqtt$ de Pinel, 5 # édit,, p. 440). AiH 
leurs il stigmatise » comme préjugé des plus funestes à l'es* 
pèce humaine , ces considérations grossières et triviales qui 
font consister la fièVre gaétriqùe d*ns unesôhe <T amas cf or- 
dures èf dé matières siercorales dans tout fe conduit httetfti* 
t»l dont il né s'agit que de le débarrasser. « le àfàte , 
dit-il, ara tribunal de la raison et de l'expérience, celte errettt 
funeste qui rend quelquefois mortelles dès maladies srmples 
et d'utie mârthe régulière, ou qui produit des coivalescendei 
interminables ou mérite les mahdies chronicfues lèi ^ltfs ré* 
faëlfcs.» (Ibtd., p. m). ' * 

Toyoto maintenant si la pratique dé PiirtA ta répbndifè a 
ces sages idées; suivons ce cKnicien au lit du malade, et houi 
butons bientôt la pïèitve ^ttMI n'est pas facile de seconer en- 
tièrement l'empiré défi doctrines régnantes. Note le VëfrOflS; 
tsu éflfet, user endorè iré^uemthenî de la' tiiéclibatidn tômï- 
TSve> et nous pourrons dès-lors apprêtîéf les lésiftlafe qù'ft 
en obtient. Dans ce but, nous allons passer ra pi (fendent en 
tevùe les dhrèrséfc mâladicë darià lesquelles fihé ftteéctfVait 
lèS Vatfikifc. 

' * Fibre* èitieuées ( èrtibirtras gastrique èl èaSfrô^iYitèsrri b^l )*. 
-,** C'est une chose ihcortteslaMe , et je pufc itoêmte'tïfte géi- 
fiéraletaehf Incontestée , que futilité des vomitifs Àirré f eitt- 
îtarfaé gastrique proprement dit et pur de com^icatibn. 
W6to né serons donc pas' stirpfte de trouver ici deêVncciéfe 
TtèëViét- parfois ntètoe ttpîâeB. fiaàs pfesqtie tottë leè 'éiàé', 
^'àfflèùri, i'affetfioft est èùcorearf débul et rëëlfetttènt WHf- 
gêre qti\tà peut dire que tout mode* de traitement en' etft 
trtbrhpfeétàoA tooWsl IhlkiHîblemenf. ^ai t&ééhètil, jpaïnii 
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eux , je n'en trouverais pas dont, les symptômes pussent au* 
noncer une maladie de nature plus grave , telle que la fièyrq 
typhoïde,- qui assurément n'est jamais up simple embarras 
gastrique, mais qui peut quelquefois débuter souç cette 
forme ; je n'en ai pas trouvé. . 

. Fièvres muqueuse?. — Les, réflexions précédentes peuvent 
s'appliquer à peu près auasi convenablement à cet ordre dç 
fièvres. Je polerai cependant irois cas de prétendues guérie 
Spos par l'émélique qui me paraissent plutôt assimilables à 
de véritables insucdès. Ainsi je trouve, p. 53, une entéro* 
colite peu grave affectant une femme de icenle-un ans, et 
dans laquelle l'émélique n'est suivi que d'une exaspération 
des symptômes et d'un assoupissement presque continuel, 
fait important pour nous à noter. La cure n'a lieu qu'après 
le quarante-deuxième jour depuis rentrée. 

Mêmes résultats chez une autre femme de quarante-cinq 
ans atteinte de fièvre muqueuse (voy. p. 56), c'est-à-dire 
qu'après le. tartre slibié je trouve encore ce même apsoupisr 
sèment et sans aucune amélioration. GuérUpn au cinquau- 
lièoxejour! 

Cette même femme est reprise l'année suivante de la même 
affection, accompagnée de signés d'embarras gastrique, qui> 
dan^ le cours de la maladie, revinrent plusieurs fois, et cha- 
que fois cédèrent à l'émélique; n>ais quanta la fièvre mu- 
queuse elle-même elle n'en continue pas moins sa marche 
malgré les boissons délayâmes, Teau.de mélisse, la diète 
prise et laissée plusieurs fois, le vin. d'absinthe et le quin<- 
quina. Enfin , nous dit PineL, il survint une excrétion mu- 
queuse provoquée par un doux vomissement. Cette évacua- 
tion continua pendant douze jours ; quand elle commença 
à disparaître l'appétU revùu, eidjMors la convalescence 
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marcha avec rapidité (p. 57). Il était temps, car c'était au- 
delà du soixante douzième jour de maladie ! 
* Arrivons à ce que Pinel appelle fièvres putrides JK malignes 
eu ataxiques: nous trouverons parmi elles quelques cas de 
véritables fièvres typhoïdes, et nous y vèttoas l'impuissance, 
pour ne pas dire le danger de Fémétique contre cette affec- 
tion. Ainsi , un étudiant en médecine de 26 ans prend un 
vomitif le troisième jour ^ le quatorzième il est mon. Un' 
autre, de vingt-cinq ans, prend aussi Fémétique à la même 
date; dès le soir se déclare une somnolence qui devient de* 
plus en plus profonde, et il meurt le septième jour (p. 94- 
95). Une petite fille de neuf ans, atteinte d'une fièvre dite 
par Pi fiel mucoso-adynamique , prend Fémétique au qua- 
trième Jciur; somnolence les jours suivants : on lui redonne 
au onzième jour une boisson én»étiséë;< le mieux paraît se 
d&îferer le lendemain ; niais Fassoupîèsëmént edl rrôjLé de 
nouveau, puis survient une stomatite gangreneuse, et le 
vingt-neuvième jour elle succombe (p. 84). (Verne abatte- 
ment résultant immédiatement^ Fémétique dans trois cas 
du typhos de 4 814, tjui iWè tr^ois, 1 cependant, se terminé* 
real plus tard par la guéf isèn (p. 125, 127 et 14ft). Je rile : 
comente déposer ici ces fiitts, j'en déduirai plus tard qutef-. 

j^ues conséquences. < ; -• 

Fièvres intermittentes *-- * Les anciens faisaient ici jouer un 
rôle important à la médication évacuante, Pi net secouru cet 
égard le joug de leurs idées. Voici mëûie Ce qu'il en dit : a A 
peine peut-on encore abandonner la distinction faydriledieè' 
anciens sur le siège particulier des fièvres intefmhtfeMës , 
qu'ils attribuaient, les mijes, comme le* tierces , à la bile ; ( 
les autres, comme les quotidiennes* à lu pituite; et les quarto 
à Faifabile, qu'on suppose tirer *oa origine de la rate. » (CH- 
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apéritifs, les fébrifuge* çt les éyapuafcts <fc mai^^ttofttttc» 
diviser et eyp^Jser 1^ matière de l|i jftèyre, sq .bpwrfcij aux 
febrifqgçs et w* 2wçi&,. iGltaftMfl foi*»; «fepdwrti qwft ta 
symptômes gapiri^eç^ pronqpceut, tt.4oqw,4fldbgidJ. 9 4r 
métigu^ Qu>&jr%ljftfàft Qyqlqusfois uu d&WgWWM 
(J^pskr^ourdes^çjès^mia wi#P9 pm^^n (flous «*, 
^epdrpns plus. tarfj ; *ur tçe feit ) , mm tmt fo filftWQ* 
cq^plète, Jamais, d'ailleurs, Famélique n'iftl fxmtimrë swU : 
Chacun? fle cçs observation* se termîpe pur remploi dp. 
quelques amers, tels que la diiçorée, V^ifl^,IacagwH 
milk, eic. 

Catarrhe pwftnpawfvv^'en trouve #pt cas OÔ J'tatftiqWG 
<$t §<w)qyé çwih* wmittf.JRws lepremw (p* *$*.)* k 
malade, o^pgfyuwp, offre quelques f*é*H«i^s g^suique^; 
aiosi,> bpucfce#iûère, une Jég^çç dwfeltf à l'épigas^^ ; de 

lén^uqus.est giîWGrit. totmàçwm* V* sym&bm&s&h 

triqufi* sç»t dissipés et Itapeçtpratfpp ^ plus£rcjte. , 

J&n* Je ^xiôme ( (p4«4J, qw^^eftpliflué dfouae .fifoTO 

gaslriqye chez we femme d# 4ï«ftr40^-?W*WS>Miy^4oii^ 

i^»r de poHfiw ^ gauche, tous Jj^quepte, çéptodfdgi^ }*m 

sième jour : à sa suite , vomissements et sçUçg copieuse*^ 
m^iQWtiQn de \<m les symptômes, ,e* surtout de l'e*pe«to- 
miiOPiiqui devint plus faoile^ l# aeptiem* jour» retour des 
sympiftmç* g^s^iques ^ boisson émétisée, ta quatongi&ue , 
WdQWfWrplifj.coilV^QWWîQ^ 

Trotà&ne.ças <p, i$5),— Quarante ans, femme robuste 
phtoomèues gastriques. L'ômétique dopoé le cinquième 
jour est suivi fl'éwantfious, et puis 4e sueurs abonda*** <* 
d'.un soulagement A^ma/qu** Mwr 4#jph^p^flif**r 
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tnqutyfeaeiaiôme jour : une potion purgative est suivie de 
te ooti* a *e£ co » co . ..• 

- Quafr&tne cas. -*- ifcoixante-tKMS *ns, <Mtfarri*e violent y 
fièvfe fe*ie^ syfaptônwa g^striqog». Le fuaftipinejQur, vm 
groin d'énéfkpie détermine de nombreuse»; étaeuatiobs *pafc 
hapltt |tor bas, el 1* diminution des symptômes gaeliiqu»sv 
Le septième jour, 1» Htftede sucoambeyet op eonsftte 4kqt 
double ^pawobaweoi e* une pnefcmpni» d* sommet du pou- 
Brwtt^Kbe (p. 18T>. • i / : . 

Cinquième cm (p»4&ty* — ' SeimntoHyiati'e ensj te ca- 
tarrhe est compliqué de fièvre gafctro - atfynemjque. Le 
deuxième jour, émélique suivi d'évacuations très-copieuses; 
iHroidième, éxpeeiorMôn phis- facile; le quatrième; la per- 
mstanee des phénmiène» gastriques fait re<temr& INémétique;' 
te dixième, apyrcKie et convalescence.- 
: Six»ème;ca*(p. 491). ~ Quarante-iw ane; idem. W<isy 
cfach*t8*ift$| et visage animé* Le sixième jo*r> Témétiqjie 
ne détermine q*e quelques seites; le aqir> «mé4ioratiort the* 
racique et gastrique, mot* fe pouls esv plus fréquent, wH> 
sairvitolde'J aocabèenjenl «et fe -faUginoefté \êé la langae. 
Mut te douzième jqurç on ne constate à l'autopsie que qnelJ 
que* adhérenoefe, et les poumons .engorgés de mucosité* j- 
mais pn ne nous dit i^en de l'état -de riiïtesiir>. • » 

Septième cas.(p. ( *192 ), -*»<SoixatHâ»cinq ans ; mêmes 
symptômes. .Le cinquième Jour, l'éméfique n'a d'autre suite 2 
qu'une diaafeéer, le sixième, même* eyteptdmes; plus* aeca^ 
Moment, langue brune et aride, et prostration -, . le huitième 1 
jour* moru Autopsie : bronchas remplies de mucosités, par 4 
renchynke des poumons sain. Voilà todn ce qu'en dit Ptnel.- 
• ©es faits précédents, Je crois pouvoir tirer les conclusion^ 
suivantes? t - - : '• ...... 
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i a Dans ceux de ces faits où le catarrhe était compliqué 
de symptômes gastriques et même gaslro-adynamique&, maie 
légers, l'éméiique a pu être utile. Il a dissipé les pbéao- 
mènea gastriques et facilité l'expectoration ( voy. les cas i, 
8, 3 et 5), soit qu'il ail agi comme dérivatif ou comme mo- 
dificafeur du système nerveux, ou cbmipe sudpriâque 
(ofes> 5), soit qu'il a\t même aidé le jeu des poumons par. dfl 
légères secousses, ainsi que Pioel losapposait (voy. p. 492).* 

2° Mais dans les cas intenses , et .surtout accompagnât 
d'une tendance prononcée : vers, l'adynamie , il n'a été que 
nuisible (voy. les cas 4, 6 el 7). ... 

. Pleurésie, et pmpneumoniç. ,-r C'est, avec, hésitation e« 
connue à regret q^e j abordç ces maladies où l'absence de* 
signes stéthoscopiques.va.nouS laisser si. fréquemment <fen4 
l^e vague, Au^si yais^e me contenter, de les effleurer un peu 
rapidement reconnaissant d'avance que. leur peu de préci- 
sion ne leur donne qu'une valeur bien secondaire pour oui 
Q9i)tre la question qui nous occupe. • 
. Pleurésie ; quatre cas. \— ;Daps le premier (p. 252), la. 
n^de est robuste, elle n'a que trentenquatre ans ; douleur 
aiguë répondant aux sixième, septième, cl. huitième côtes, 
droites, augmentant par la toux et l'inspiration, Pou la pleine 
pommettes colorées \ symptômes {«triques, prononcés. Éqaé- 
tique le.trtysjè^e jour delà maladie. Le soir, fièvre trés^; 
forte, oppressiou augmentée., dojifeur plus vive; le» syrtpr, 
tonnes gastrique sont les. mêmes ; saignée». Le quatrième 
jour, exacerbaMon de$ synpplômes pleuréliques; nouvelle 
saignée. Soulagement,, mais symptômes gastriques très- in- 
tenses ; boisson émétisée. Le neuvième jour, convalescence. 
N'est-il pas évident qu'ici l'éméiique n'a lait qu'exaspérer 
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«titCAfioir v«mm 
te syrtip(6itrtç, et que c'est aux «ugnées que retient Phon- 
«tarde la »core? ' 

« M te dauxièWe <*s (pi : 9WV les 'symptômes sont ao* 
logftes; miis^b prtdomldMoe des phénomènes gastriques tt 
l^ip«Wtrt!<seh^ dotflè 

*qàe,Jcftfc eonVaiemfteq, notedtoil tei^ftne,ea>laAfcu<^ 
âqgausé» ;m«qAétf|«* tfc*w**ipMde fetM^ei À&rmurft 
fréquents d'embarras gastrique. ..... i. . 

. i^ansikr trtftiâMe<(p:> «i^ îiews' twn¥ôm-eti pltas des 

yémétkfmedw^ Jeqftq sfl^ js^ est-il âufti dtoetiblè* 
tterrt, alla mort feiirtJerrt Je teadtemâ^. I 

Dans le.qbftrîé|her{p'. Sfr»);^ «si eomplJq«*dê pftètfl 
mtoùti Iklhiïteài&H ifa conA^nceqûWsëirièmbj^de 
jfiâhdfe, .efc dessyïtofrtôme&'gafcttfqùes décent TeitafpfW* 
Ibérique* Le .tendetaaitf, ettlJ&t orit dispaffr ;• lirais IIS 
symptômes theftteiigtfto We<«t aèertre , et la mort afrifife'M 
t^gt^dewqiètiïe^ill*: i; 

Péripneumonie : dix cas. — Le premier (pj'JU&^.esYtiij) 
cra:kger!«t f 4*t jvipmkrrài»imb dfs^Bnéeir'de cker y'ca* ?é- 
Baé*k^nJestido*^<}4 , tf«^ ttokhfeattfé 

non la pneumonie, mais un embarra» g&triqfte» dont ' elle eut 
alors cc«fipJtq«|éa.Cepwidiint, jtfreifomjuem qftè la fièvre qui 
atafCcesaéiâe /allitt^fc'ItWdaattw*, mate d^ne ; martiè*ô 
pa$9^te^La<c6n^e8œ^ :i 

J Uétxiàihfic fait (p/ififo) efer^léfS*dî^*(Wmé«!l>M 
péripwstitatfnifceA} d&le iMltat, ; «éècJrtfpbghëôdi symptônfei 
gastriquefctortfll«deiea»*^ 

hq'èa e*t««tannè^ dtax>rê|fri*&t& sixième et htfrïèttiejaàfa. 
ïmçègriimfy r*Kp80to*\ttoa m.&urtktfdVmnhlméÙP 

4839, T. II. /ut». 24 
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370 cumom « Mivouuft. 

çhate rown** W: fu^qg>Jo«p^8oy« rSuiUfc; cependant je*** 
vois pas que plus tard la maladie s'exaspèfjô. , Au fesle> Pir 
jaçlne complèle son observjartion qgep?r e#te rsn#ufque, 
que fô bouche éunt amftre et la lqupgue épaisse, il prescrivit 
un, purgatif . fc» vjipgiTqfiaUrîàBie: . et vingt-huitième joum > 
Cequi nous prouve, iainsi que plusieurs des faits antéoé* 
dénis, : combien îfréqu&mment reparaissent au bout d'ua 
temps, va&able tes phénomènes gastriques, bien qu'attaqué» 
au début par l'émétique. i 

! La troisième naïade va confirmer encore cette remarque* 
Elle, prend l'émétique le deuxième jour , puis de nouveau le 
cinquième,, et je vois les symptômes gasfriques encore notés 
le sixième jour. Le dixième , on prescrit les minoratife, et 
lMrejziéjne, elle entre en convalescence (p* 260).; 
.. , Chez la quatrième (p. 264), l'émétique facilite respecta? 
aaipn et provoque des sueurs j mais ici encore ij f^ut rêver 
vif à son emploi , et, malgré ces vomitifs répétés > tes sympt 
tflin^.g^sijiquçs persisient jusqu'au quatorzième jour. i .. _ 

Mêmes réflexions seraient applicables au cioquiètne ftit 
(vpy.p, 882),. ^ ■.-:,,.•■: ,. .....■...;.-. . 

Dan^lç frisième (p- 263)» l'émétique ne produit: aucune 
amélioration sensible, et. la convalescence ne Commença 
qu'au vingtième jour. , t . . . ..; 

Septîème(p. 267).— .Soixante-deux ans; péripneumonie 
g^stro T adyn^mique ; l'émétique est donné le quatrième jour* 
Il paraît être suivi d'une amélioration générale, etledixièmq 
jour la convalescence se décide,. Voila jusqu'ici le seul fait 
favorable à l'émétique : mais, quel feitP, Quel était le degré 
de la pneumonie, et était-ç? bien une pneumonie? . - . a- . 

Huitième (p. 368). — Même forme de pneumonie; l'é* 
métique, donné lesôièmq jour, ne détendue que quelques 
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et le neuvième jour la mon survient. Celle, poaladç 9WH ) 
il est vrai, qiwtre^\ingt^inqans-^^iq«e a-Uil;d^^pins 
retardé la terminaison, fatale ? Ne l;aurail*il pa$ $u conlwitf 
avancée? « • -. \ '..■.. \ i- : '• 

Neuvième (p. 270). r-r Môme maladie ; sojxarite-hujt ans; 
le troisième jour y éméiique ; les quatrième et çipqUtième > 
^cçablemem, et puis, les jours suivams, éfyL ^è^grave, ef 
^ui e^ge l'application dçs vésicatpir^ aux jarnbes* Cepenn 
dant> le dix-sepfième jour, la maladp eplre ep ço&valesi 

SW- .-'..■..'■; •• • •••'• •' .:■; • " ! . >;.'•-... ••• 

, P^xième (p. 271), -^ Soixairte-dix-çept ^pç.j.^me effet 
Recède à la m$me cause.; cependant , ,1a rpaiadc; » nQl£e 
c^mifte robuste , échappe à ce grave péril , et $$ cpp values-* 
cence commepee Je vingt-neuvième ^our. .;,■.;>,• :• 

,, Je ne m'arrête point à résumer ces faits,, Us coi$r r 
inent^n tout point les conséquences qup nous avons tirées 
de nos observations de catarrhe pulmonaûe (voy. ci^Je^us);, 
Rhumatisme dit par Pinel gastrique (p. 501 et.stijy. },.-»<,. , 
, Une femme de SQaante r quatre ans est, affectée }#h* Igpi- 
bago : comme elle accuse en outre une douleur à l'épia 
gastre, Pinel pr^crit un éméiique. Le ; &oir même, api ^1^ 
yomissement de macères amires, Taffectioq $e po^e^ 
côté gauche du thorax et détermine de i'oppre^on, de ta» 
djspnée, qn pouls fréquent etsetré. 14 lendemain, tous ce* 
symptômes s'aggravent : on prescrit à. la malade l'infusa», 
d^ tilleul. Les jpt^rs suivants sont enpoje marquas pajda* 
douleurs ambulantes souvent très*vivps f I^es sympl0rpe$ ga*7 
trjques qui avaient cessé 1q qualri^rne jorç? reprennent. lq 
huitième. Cependant, la cor^valescepce se <féçl$rç le OR-* 

2*. 
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ST9 ciWhfJM£ 'rf 1 ilIkÔitoJS. 

&m>cttHi, ipcfôt' làe(iitffa; sPjeffce'rârftoih^, ïêtaéfrfliô 
MiW*tftoi^^ite. ! . * ■ •. . ; * 

tittfnM ( ^tMéi»ie i sùi Vànt frnfel ; ôti ; inietrx", de^mefsenibtë; 
rhumatisme articulaire général sub-aigu. QuelqueswfoMsà 
8ettfehttf^rrtâh& etd^'l'âriorexié'proYbqdefif 1 Padfaînis- 
lifcHWFdMtrii ^n^ïtif qtrtiest'sirivî'd'éVacUatrons attoMàntesl 
t/aff^^km Attrtârièfri^V liW de k cèdét b , envahit 'le genctà 
d^^ee^Wuw intôlé^Més péndaftf quatre jdurt ; puis; 
Wj^t^i^piriàè. ï^otiott 1 pfcrçàtffe. t\rleiMémaîfl ; , tiri& 
gion cervicale est douloureuse, et six jours après, c'est'FW- 
tiëuWtfotf' cèib*fétii©fâïèV ïfèsf sûeûrS abondâmes calment 
rféWU» datfttrtr;' ma»' ïé'VîngUrôfeîêm'é 1 l«4i , ; i te ïëtbtir 
d»*^t«fate digtfertnîttè'BeitapIciî d'an'îiaiivèhtî tfuifcWf, 1 
et le soir, après ife ^3^110^ copieuses, lés subsiarrcë^ 
nttttf^sèrit ^qu* : iAi^aigi«: Enfin' pourtant,' li'cottoâtëscè&ce 
a^4éfcfa^e, /; màfe' apflrôs le qrâtittiiié^éEixièàUe' jôttr^dè "ntîàK^ 
dKa'-Qttaipteâteff' encore 4 de Ifa mét^bdè* évâcuatttë;<&nVcfettii 
circoAsfâhéé? : -V ' ; ': ■■ : "' '' ' î '' ' 

'«r tetmiiter : JïàV uiSô troisième dteeftafiottf (p.''Slfy Elle 
«M ( Relative à- une fentriier de' soixante-deux and ; atterrit^ 
tfHn* thuntettittegttut^ui: : ehir6nfqtrè J , et vomissant depùH 
ffàààeâeifK mois ses alnàentseï fléè mucosïtès. D&nioyekté 
eril^iies :j rttOâ6éèrént ^éë (Miiiiér -sym^tôhli^;' et i'ij^édacuahhtf 
âwuttr i «fltëtitéSdôses -acheta dé le faire 'cNspafcaftte; eh refa«* 
iàm à* restértraé' ^oh^nûrgfe-, maîs-M'rtafedè sorti* aVéé 
sei><totileô» habitàëHfer. lé'rie'îèitë'pas cë : feft cdïhnië e^téiii^ 
pte^'4 ? utf»té. dé» 1 vtirfritHs? 1 tbniië te' AVimàtrsmë 1 , 1 nteik 
pluWtMCttrtliiW tfftfe foutiïissàtii utfé pretiVë'dë la veha Je- 1 
gêfcmèitttèt^uédé'tt ,;.,,>. ~.i 

1 V»» tojpritfe^^ ïi cBiâqat de Mrid poissé 
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sm *«* rw s#* 4«iqmpiAn9f i4>snplmw #t dsjPMiir 

4e «i^i^e^tje ftpisiàwe<}0ij* Â*#¥TCfa ^$»^,wt0r 

■Epjifl, > -J0i*s ,«53 «^ ^OWpc^i .4». .^ijifei * fBPUTttf 

où Pinel, bien qu'ordinairement il traitât ces maJWtèS $jg 
I$s JfyfâeiÉMk.to m^'^^h.mm^ & >ffêpterçr)des 

fl».i(B-iW9-«»Pff-)*: »• :,.:».):.'.,:;,•» i , ; . h 

. â , Mais jroi^'4* «?e semble , i*te*<*ftejs :>4*:ttMiofi0>pQw 
^wg we^e a ,«^^ «Kk-Mm 

ipe Pinel^^r^e^^,^ 

voÈBàBiàB dû ,y£Û :1b nUiS-fiOiitttit 'latttûilgaafii i maladflg ilnir 
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AU*' le loihlaîn encore et ; à travers ï&jprisme si' fré^àëttii 
rtieht trompeur des symptôme» extérieurs Secondaires, il 4 
fitt ee que pouvait faire son époque. Reconnaissons enfin 
que lés moyens évacuants déjà restreints par lui dans leur 
application n'ont pas été entre ses mains plus puissants que 
entre celles èe ses prédécesseurs, chaque fois qu'il s'est agi 
de combattre par cui dés altérations humorales, marque ott 
effet tfbtte lésion pikis importante qu'elles-mêmes, et à lai 
quelle elles atfraiefti dû rester subordonnées pour leut trai- 
tement comme elles l'étaient pour leur nature. C'est au resté 
cfc que note allons voir maintenant s'établir peu à peu dans la 
'stfence, à mesure qu'aux conséquences pratiques de lu grande 
découverte de 1816 ; cette belle année médicale en deçà' de 
ia^ikMé s'arrête Plnel (sa troisième édition que j'ai analysée 
parut en 1845), s'ajouteront celles des théories savantes de 
hauteur des Phlegmasi& chroniques et de l'Examen des 
doctrines. • ' ' • : «" '• :: ■ ■ ' ' v 

• ;, Cés dernièfeS,tato de fois exagérées d'abord, il est vrai 1 , 
flan* leurs appllcaiiorts, étaient assurément peu favorables A 
4'ùsage des Vomitifs; En Cfcpcentraht l'attention et ïefc rfomfc 
t*ë praticien sur 1^ centre épigastrique comme sûr le point de 
départ souvent méconnu de tant dé 1 maladies, en mettant 
ttu jour le rMô actif des irritations digestives,- elles enhar- 
■dissaiOTt p<eû sans doute à employer un moyen médicaieur 
qui agit en irritant les voies alimentaires. Aussi leur prë- 
iflier jéeùltat, quand ces idées médicales. se furent populari- 
sées, fut-il ce qu'il devait être en effet, la proscription 
presque! absolue de la médecine évacuante. Était-ce un eit- 
¥£s de prudence? où ces craintes devaient-elles rationnelle^ 
àient arrêter? C'est ce que la suite de j cg travail précisera 
«tiew que je ** Je ferais ici par une eônetasioh anifitipétf. 
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Qu'iV me suffise donc d'avoir signalé ce fait ponr mémoire 1 
et afin surtout de poser en passant son rang chronologique. ' 
. Un mot aussi, avant de quitter l'époque de Pinel, sur ce 
que l'on pourrait nommer une» des phases importantes de 1 
l'histoire de l'éraétique. le vieux dite son administration 4 
haute dose et) qualité de contre-stimulant > et d'après les 
idées de ïonpmasitoi et de Rasori. On sait tout ce que cette 
innovation thérapeutique eut de' retentissement dans l'Eu- 
itope médicale : aussi ne ttk'estàt pas permis de la passer 
entièrement sous silence en traitant des vomitifs. Dois-je de- 
pendant y insister? Non, puisque je n'ai à traiter dans ce' 
mémoire que de l'emploi dès vômitife, et que ce n'est nwl- 
lement sur la propriété vomitive de l'émétique qu'est basée/ 
eelte célèbre méthode. Si cette assertion avait besoin de 
prouves, je rappellerais , outre la signification du mot côn- 
tt*»stimntanf , unification si contraire à Yiôép .de moyen 
évacuant; l'opinion presque unanime de ceux qui ont expé- 
rimenté celte médication) puisqu'ils s'accordent à nous dite 
qu'en doit suspendre ou diminuer la dose du tartre stJbfé 
dès qu'il y a vomissement ou évacuations alvines , puisque 
leur, but, loin d'êtm que le malade vomisse, est au contraire 
qu'if tolère le médicament sans le vomir. Voy, Tommasinî, 
Suila febbredi Livorm deW anno 1804 } voy. Laennecv Traité 
de Camcukaâon, et les articles Contro-slimulanl de nos duv 
tionnaires de médecine. Voy. aussi, comme dernier auteur 
qui ait traité cette matière, M. Louis (Rseherekes sur tes ef- 
fets dé h soignée, etc.), qui toujt en préconisant l'efficacité de 
l'émétique à haute dofee contre la pneumonie , note avec 
soin (p. 63) que les vomissements ou t manqué dans un peu 
plus du tiers des tias cités pur lui. le n'ai donc point à me 
prononcer ici sur les merveilles de ce traitement ;. aussi me 
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cpntftQtefaiije dtofreswr «eux qui ventent s'étflftket & ( tet) 
égard soit au relevé d^cahieis decJiniqup deiLaennec* are-, 
l^yéjfaità la {CAMtépar MMv>BouiHûud et;Iveco»Iieux (jvay, 
Çfoiique de 4f . fiouUlaU4^M> h, p.l&4), sokiatutafgts cour, 
cj^io^de M. AndraMCfri.y t. ul,.p.;56&). JeàpteniioeK 
pepdwM* avant <Jepa»É»r ouiievquefûrmf les dfets.de «elle 
médication, >il; tfii e*t phfciç|W;qHi Aeisott, on. quelquh sorte 
que l'exagénuiop d'ïiSel»^^l)ogtt«S;ftfiribtt^fd(jà paviratui 
a^x v^mjlife- Au»» suipaat ïftantwiiû , lafettëiûôiu qst; 
u*h résultai primitif et jnwrédiai de «a <méitade.)SNmrtite) 
i^p/Xea par une sçrla d^9Wl^ei»9M jd* jltafgitr* 

fc,pwp^të.ooi^^^^ db >llipéear4 

4apRb^J}nflp,d^âlGi^ati^ 
tt^qye*iio&p€a&^ g£péra|e t eon*it><* 

Stunutenlfe, ^^â|t ;agir d'uoei mwiièrô iléetivedurdc&OM 
gw$ tfaortoiqoea < vby* Jtes mrafps yidiqwty >'t\ 7 àtsux>)j 
Gtfte dërpfèce if9ma9qUéiiè.i(ieDi^elieijpas l à Tappiri de.cefe 
qUe,i*Qu&i ayons faites buasi de rtotiâ,<rité (vpy. entite aufap 
passàgcp» nos œneltwioos »Ur les observations, ^erâlartbè 
putaoroùe de piml >, et dëce 411e .nous avons dû plue 
^lU.deJ'aotion d&Tonritif&flor loxiet£[infiumotgaéu»(|ilep 
C&te digression, &t c'en était uhe^n'a donc .jpokit étê.até*. 
site .pour Uobre sujet lui-même , : auquel' cependant,) ta >hàtà 
PttiplenaMictemwenù. . . „ . / « . . 
- Jty *ôiïtretaipar<rÊxara£n rayonné,, mais succinct, d<p 
(AaerâtibBé cliniques ,c|'ttn fwalioifn, qui , ia\én qu'il <aft 
Jbemicouf fait.powla m^^côie i inQderne;^ién>qu:il apparu . 
Atapng ess^tirtkna«OLàx^leinw^te. «•€( roédicatequieui* 
jvjlfc oeHe«dq ftiri, #<w» *epw&e»|c) oacore de *etnps,envien*pBj 
^1 jn/ctytiqiia j- Ja ^*#<i&ify*rt«tfs «afeiftw *>* qai j 
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cîen est M . le professeur Andral : ancien élèy^i^o^nflaèWl 

&*iq&il& jreprjèdttke Apjaâ^'tëli . Jfe StttfU»* dm Mte^ftaffr 
¥ÔJ^^aw ^jp!^ ' i ) ■ in' •> :. .1 , .. :■; ; ■• • ' ■./> 

yaifo^f^fcJâmfyî drille»* Wbli0f^^WiQQrâûofH§r>(kii9^) 

*»*•< *)flMhte]PorwiUiH^% SMoftaiit! te 63we*ô»iw »de 1» 

fifcvtodte>ïroi^<8l^^^^ 

Itf IfrQHÎ^tfg^^ bit: 

vient à la suite, et même les jours suivants se déclarent ftifi^ 

eafomifes *jtmpiôm<» b jUsUK* ttàm 4Uç plpfe Uurtf icowrp Ja 
IwpsteaJiftn, d^reai employés te iY&totqi«8MHX jftmb&jât 
fiWbre Je djJfeWjdfls.saîgUéw déjssfttçra&ijiu iioik ^ftjiiMt» oAsUn 

*natiqiiQ*î #tfe wwwtt^i^^ 
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$r8 : CLlkfQVS ET MâtOl&S. 

tfémëtique san$ aucun effet avattiagcu». te quatorzième jour 
i\ est mort, et on trouve quelques ulcérations veré la fin de 
ffnteslin grtle; 

' ObsI LXIlï. -*• Un Étudiant <m médecine, de VrngUhuîî 
ans , aptfès de profonds chagrins', consulte M. Ànftfal avec 
toutes lés apparences d'un simple embarras gastrique; Beûx 
grains, d'émélique déterminent de nombreuses étacuàtioh* 
par haut et par bas. Le lendemain, il est très-àccablé •; et 
dfasiun état d'angoissé et d'anxiété vraiment inexplicables. 
Le suHeàdeUûâin, il élah tnort, après avoir offert les symp- 
tômes ataxo-adynamiquès les plus prononcés. L'autaprte; 
n expliqua point cette fetAfe terminaison; mais après une vie 
épuisée par le chagrin et la mîsSte, l'émftli^ue ne put-il pas 
être causé de cette prostration qui lot mortelle ? Nous con- 
clurons donc de ce nouveau (ait 1 éi remarquable qtfib feut 
dore bien réservé dans réemploi des vomitif», quand on peut 
supposer le système nerveux incapable de btaflsoufeiri* M 
sicousse qu'il m ressentira. Mais noos rtousfgarderons/bieii 
entendu, de généraliser cette lésera à tous lesta* d'embarrab 
gastrique; \* » • » ' 

Voici qu'en effet nous en rencontrons six (Obfe. ixxx , 
txxxh etc.), soit sans fièvre, soit mèiùo avec fièvre, «t dans 
lesquels i'émétiqûe ; l'ipécacuanha , et une fois l'émétine 
(Obs. ixxkv), dissipent tantôt des symptôme» gastriques que 
ni la diète, ni les délayants n'avaient pu dissiper; taMOt 
de* nausées et même dès vomissements, tantôt: la diarrhée 
ou une douleur abdominale. Daqs ce dernier cas, le vonritif 
agit-il d'une manière révulsive et de bas en haut? Je ne sais* 
mais toujours est-il incontestable que , sous son influence , 
nous allons voir cesser encore fet souvent trôs-promptement 
bien d<& diarrhées lûème fébriles < voy, les obs. l*xxvi 1 
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itiiti,xcxvii> xcta, eto.')'. La première de ces observations 
offre ceci de remarquable, que, outre la diarrhée et les symp- 
tômes gastriques ; le malade accusait une douleur sous le 
sfeih gauche, augmentant par les Fortes inspirations Suivant 
là remarque de M. Àndral, voilà donc bien un cas que Sloll 
eût nommé pleurésie bilieuse, hé malade prit douze grains 
â'ipécacuànha et un d'émétique, et le surlendemain il était 
parfaitement guéri et de son embarras gaslro-intestjnal et de 
sa pleurodynie. ' "' "' ' ' / 

' . L'observation xjciv est moins intéressante ;,il y a en^b^r T 
ras gastrique, fièvre et constipation opiniâtre» Trois grain* 
d'émétique en lavage déterminent .d'abondantes évaçuatjwuf 
par haut et par bas, et le lendemain le malade est guéri, 
Mais je note ce fait surtout pour les réflexions qu'il suggèrç 
à M. Andral : « Ce malade, nous dit-il ^ passa tout-^à-ÇQpp 
d'un état fébrile assez grave à la sanjp. Les émissip^s sarir 
guinés ne produisent pas souvent un pareil effet (c'çst ce quft 
nous discuterons plus bas) , ( mais aussi elles ne font pa? tçut 
le mal.qui suit trop souvent l'administration intempestive flp l]é- 
métique. » (P. 554.) »','•■ * .,; ./. .■•-,- .;» 

.. Dans plusieurs autres observations, lfls vomitifs *gipent 
d'une manière moins marquée, pu même : ne. provoquai 
pas de vomissements, mais bien. des sueurs ^bomd^mtes 
(obs. crv), et cependant, le rétablissement fl'eel, f*p: moins 
rapide, ..• t , : ., . 

~' j Maïs en voici mairrtenant quelques antres (cvi-cvii ) où 
rêmétique, après un mieux appairefot, produit l'exaspération 
de tous les symplômefc*, la sécheresse dfe la langue , etc. Il 
semble, dit à cette occasion M. Àndral, que quelquefois f é- 
médque détermine daiœ ktube digestif une irritation 
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certain ï^mps, . .. . ...*.....,. 

" En résumé (j'extrais en v p?r^ *^ çonclwsio^ dp^fj^ 
jïédiiiles par M. Andral ^^i^C), j.^ 7 etjipiy f sj^^ 
Jps yomilifs, d'après, les feils ftuejnpMS.veupi^^p.^^.çp^ 
vepl doncêgre admipi^jrés impun^nt db|nf ^p.c^l^iïa^-. 
bre âe.cas, soient même ib softt sui^s^'upe ^i^téli^tjpp 
v^inejient attendue d'ajUr» jpfiél\xp^çs 9 . JW$ WtW JWÇ- 
fois rapide et qui peut porter sur tous les sy^p^^es: bi- 
lieux et sur la fièvre elle-même. Ces cas sont, surtout cçux 
ttt hoùs Iribvons d'une manière nette les symptômes de 
fafféëtion qu'on \appelle embarras gastrique bu intestinal 
JVoy. ces symplômés^ t. n,p. 185). Aussi., malgré l'abus 
éitàttge qu'on en à fait, ne doiveni-ils pâs.êtré généralement 
proscrits', et leur utilité est-elle 'incontestable.. Cependant , 
foutes les fois qù*il y â des symptômes nerveiU, graves, pas 
tf'am^ïoratiori à en attendre, ceux-ci tantôt persistant, tari* 
Dit mferhè augmentât* immédiatement après. Quant au 
mode d'action des vomitifs daàà toutes ces circonstances ? 
ÏL Andral rejette pour l'expliquer l'hypothèse des saburres 
de Stoll comme inadmissible. Peut-être, dit-il à ce propos, 
bMtpmÀràil* oh mieux leurs aVamràges, si >&a Keu de ne 
èOttdidérer que leor action locale sur l'estomac, ônTéfléchis- 
*ait aux n&oéMteations puissantes iqu'îfr impriment à beâtt± 
èdup lettres organes, et surtout -aux agents d'un grand 
nombre de sécrétions à ceux de la circulation et de la respU 
iW'Pfc,^ GPP a a*** CW^W »Weux* K.U'éçaéùq^^wte- 
J:U, gérait. donc surlpul. à joo^yçrçx un jn9y^jp^Uvfb^^f 
^^que f qi|ib jdi^gfi^t ^vl 5 Unéj»emla p&ytàrpàfitoç 
$**'&*** «OP^? i'Mfà yWWti J«Q4uwîyf fam yfam: 
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"^tft'ï'écjiâriénce, serait elle-même salutaire ou nuisible.» 

Je viens d'insister un peu lôhguemeht sur l*appîi<^ion 
dcàWbihitifê aux maladies dés vqîes dïge$tïve*. parce que 
crési Coiitrë elfes que se trouve a peu près concentrée cette 
ïtt&Sfaation entre tes 1 mains <ïeM. Ândral. Ne nous alten- 
dôh^pas'en eflfet J à retrouver dans sa clinique les angines bij. 
Iieu'éès dé Slotl V les rTmmatîsmes gastriques de Pinej , çtCj 
tai sàburre, comme rioiïsj I aVbus vu tout à l'heure, ne joug 
£lus* qu'un 'rMè. loutWo'ndaïfe dans Me tube digestif l.uir 
ïàêrtië/â plus forte raison est-elle désormais dépossédée ^ç 
cetttî qu'on lriî faisait jouer âu-dehors de ce système j.O^ 
pértdànl, quelquefois encore nous pourrons rencontrer çà çf 
A& lâ'ihédicatiân vomitive associée à d'autres médications, et 
pfeûltàti'è'eri déduirons-nous quelques nouvelles conséquen- 
ces. Poursuivons donc notre analyse. ' , • , t \ 
' lltklâdiès de poitrine* {ï, kii). Obs. VI.— Un homme d% 
soîtahté-ôiize ans est atteint aune pleûro-pneumonie droite 
à^ec d^sphifee' él "éxpectbrâtïbri ' trës-difïicile . Deux'^rains d& 
rnétïq^e sont prescrits concurremnAent avec quelques autres 
rtroyehs. Le maladè'îaîi dé grâtids efforts de vomissements, 
el; à là suifê, l'ëxpèclbralïonsë rétablit, et la dysnnée ^ qyj 
était cri partie le résultât de Pàdcumuïation des crachats (îanç 
leà W6ricHe§V àiminui dVnë rtianiére sensible, il çuérif 
abrôé lé quatorzième Jour. 1 , . , . 

Oté. XV. — Un homme de trente-trois ans entre. avec t|flg 
ptéurô-pneiimonîe datant dé sept jours, et pour laquelle, Iç 
troisième' jour ^ it avait ^ris de l'émélique sans succè^. .Trpjf 
larges saignées et des vésica'toires aux jambe^ raraènen| t la 
thafedie de' l*hépatisalion au simple engouement : alp^ 
cbtàtttô' ndèyéh* perturbateur^ quinze grains d'ipécacuanha 
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son{ administrés en trois fois, ei le lendemain ; j[a jte^p^ra r 
iiôn est plus ïibrie • il se déclare une sueur abondante^ et J^i 
guérison survient peu de jours après. . ' - ;• >,. 
1 Obs. XXXlX. — ' Un hommç de soixante-un ans> au mois 
de juin 482Ô, offre tous les caractères d'une pneumonie bi- 
lieuse avec nausées ôoniinuelles. Un médecin appelé par lui 
prescrit un vomitiF, un vésicaloire sur la poitrine et des 
boissons adoucissantes. Ce traitement reste sans succès , ei 
le malade entre à la Charité au quatrième jour de maladie, 
avec prostration, et, pneumonie aux premier, deuxième et 
troisième degrés en quelques poinis du poumon droit. On 
ordonne une saignée le soir, de huit onces, le lendemain 
matin 'deux vésicaloires aux jàmfee^ et douze grains d'ipér 
tàcuanha. Mort le lendemain à quatre heures du malin. 
Où ne trouve dans le poumon que de rhépalisation 
rouge, ' "\ ' '" 

Qu'est-il besoin de remarquer ici, dit M. Andral, que si 
le premier jour, en ville, on eut saigne au heu défaire vomir 
et d'appliquer prématurément un vésicatoire sur la poi- 
trine, il n'eût peut-être pas succombé ? Je demanderai alors 
pourquoi pe pas l'avoir saigné d'une manière plus énergi- 
tpiè à son entrée, et pourquoi lui avoir donné l'ipécacuariha, 
et au quaïrreme jour d'une pareiUe maladie ? Je pense , au 
resté, que M. Ândrâl n'approuve pas plus que rr^oi celle 
façon d agir. Nous avons vu plus haut ce qu'il pense de la 
pneumonie bilieuse de Stoll : voici comment, dans son ré- 
sumé àtir là pneumonie, il complète à cet égard l'expression 
ée son opinion : «tiahs le$ véritables pneumonies avec symp- 
tôme bilieux, Pemploi des évacuants ne doit être que très- 
sfecondaire, et c'est pair de larges émissions sanguines qu'il 
fout Combattre la phlegmasie pulmonaire, quelque; prqppn- 
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cée qttf,p^jtAe!j&iw* lu cwplwaiioa diie baifq^M.^ Jft»w 
les cas de.efcpwae > jftméu'qiie a çUip^Méi . quelquefois : te 
liqubte, des; fonctions digeslîves. Jfuqaiftjl n'a /fait dispa- 
raître l<s symptômes de pneumonie, qui n'ont cédé qtfêm 
saignées. » (T. m, p. 657.) Çt up peu plus loin?, c Ce n'*t 
qu'e\ceptionneUem§ntque dans les c*s;de pneumonie *h 
guë l'action révulsive des vomitif potf;Qtro otite,» (Ed«t 
p. 667.) -,.,.'. : . 

T. iv. -+- Les mêmes principes se représentant à nous à 
propos du catarrhe pulmonaire, et de U pleurésie. Sont 
celle dernière., il y a de plus une raison anatotniq*& qui 
motive trop bien dans certaines eârcûBSty nos* la coïncidence 
des phénomènes WUeux , pour ne pas nous montrer avee 
évidepoe combien ceux-ci peuvent être purement secondai* 
Wfy Cçtte raison n'a pas échappé à M. le professeur Andral. 
Qv^and la plèvre djapbragmatique du côté.drQit, nous» dit* 
il, est le siège de l'inflammation , le foie peut s'irrite j syan 
pafrj^menl , et dç là ictère , votaisasmeotë bilieux , *tc 
Ltoteerv^tiort xa.ntois toi fo^rpil uabelenooiplei La vml 
^ériteau^d'èiw signalée, boû^sou^ un antre point da 
vue:; la void» Un <K>tnpii^ôttttairedejqUai»nie.r Ijuila*^ , 
habituellement bien portant; eat prié, sans, cause appréciable 
de malaise, , de lassitudes , d'anorexie. . Au . bout de cinq 
jours, un yomitif provoque d'abopdairtes évacuations par 
blut.et par bas; mais le, soir même survient un; frisso* 
violent» et dans la nuit une douleur pteurétique. Bref, troiè 
jours après* U enWe à. la Gbprité avec upe pleurëefe; M.,Ài* 
dral se demande à ot sujet si. le vomitif pais qaetynce hHKc 
m avant l'invasion, de cette maladie en lui la caus^ occasion- 
nelle. J'avoue que je ne le pense nullement;/ mais oe.qnp 
je crois.devoii noter ici, <tat qp* le vomitif, n'a pu feirt 
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tfttfler la ^Wêgihâ*fr, «fpteîti pttirtàitty iW*t1W€h^ati 
débat* w4wi^wJ»plii8<arf$u^o«li ttaauqaft. î: * 

«lfti>Hf> ptf M > j Àtfdt«l>sd*' IfcfflpW dfc ^ifiMêillM»' WtttfJ. 
Hvej J#fM*'clfrè^d^i<JMl^ 
eifle*id<|ij^$râto«!tt^ 

ici ? Non, pourlanl; et je serais incomplet si avantfcfeMfinlf 
jerttfraéfff* enôowncte <ftt|3h}tf«S pa^> ^ je^'abowfifia une 
iwtfèreéeoto,' pelle 4e M/lé'profete^ 
^ew.èflfrlria*''^ et -inte <fc»iflt8àl«â* 

naate jty vmaiid»ipttt» fi^tomearéri^elfrif^^ 

toi fce fuie hn^ftttq; ^;ti^ 

Ag&ctf, effttfflftatfi de si pwiiow^cmlilfeter^'bllfë^ cfGtè 

8è% ta formé , fi&ftSfettha^^ m i k ftnd y èC flMrfltt 

e*t»é<pem ytftestialwfe le.pte^e^wéhtîriori pœ à lai taédii 

cation WïtUtftèç «ate** - tavtoéfdfe&ticii afittyhfe^ttift* foff 

ctaM'qec «menai tatefit^ i«Bidtéé«w Qu<^'fr è^inëntety 
cayiialëi{kw^sesirtputtu^ pwfyico ^rèstée J déttftogd dâtitf 
l%tote<pricêdmift^ dhtffite< foi 

fDirxcfthetoonilrJMAe.. Jtyvmal com^lèie^n|îiuiéôtt*Èr^p^ 
d* pwnrtaux foi la «MaMpalyéhaUQ de.S*>*>èl< nuffiiortoNM 
ihfc^irtiqtfe de 'Dniri 16«ïïème , -*ier défnôiltïfe 'jMfciJft'ft 5 fef 
éetnièîe^idepce i* àqtww twile sêCOndâii* *i» fhéiftriiêM 
Bes^b*eiei dairi^a |*u|«W âto*^)egbàràfeV'(k ûdt^tettK 

q«p i«iy ftitori* rt**M*me te i*ô*fo<»liôt> ^qirtHk «v t><*tift9 
(ftUtoi*je*npto< ^ )fc*^ftttifc>fii 
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des faits, les principaux points de doctrine clirrïqtie d'après 1 
lesquels' nous alldns les envisager.' ; : ' ; * j '' *-' '•• /■ l 
*• La membrane muqueu&'gâstrô-inléstinaïe est susceptible 1 
comme les autres de' deuxétats morbides bien distihets :' 
état morbide, secrétaire jet état morbide inflammatoire, irri- 
tatiôn 5 propremcht dite. Lépremie* est ce qu'on nomme gé- ; 
riéralemem embarras gastrique, gastro-duodénal,^^ 1 
intestinal, suivant retendue de son siège. Comme nous le' 
verrons toût-à-l'heurè, H est très-souvent compliqué' de phé- 1 
riomènes bilieux, et Ton sait qu'il peur s'associer' à une! 
foule de maladies 'différentes , depuis la simple courbature' 
jusqu'aux phlegmasies lès 'plus graves , dont bien souvent ,' 
d'ailleurs, il fest le prodrome. Isolé de complications , H est 
avec ou sans fièvre. Dans l'un et l'autre cas, son traitement 
peut être ou expeclaiH ou évacuant. Nous verrons que ces 4 
deux médications comptent eii leur faveur des succès réels, ' 
incontestables. Je n'insisterai pas davantage pour le môtaènt. 
É(ur ce premier état. • } ; * '* /" ; < < \ 

- 2° Irri'lation digestive.' Ici , suivant nous , deux grandes, 1 
divisions, d'après le siège de la maladie. Elt-etfe spéciale- * 
meut localisée dans la portion inférieure de l'intestin grêAe?» 
alors c'est une maladie grave > souvent fatale , et prompte- 
ment Compliquée de phénomènes d'infection générait et* 
d'adynamie, si l'art ne parvient pas \ l'enraye^ dans sa* 
marche. En un mot, c'est la fièvro typhoïde, c'est' Vwbto* 
mésentente. Est-elle bornée au contraire à la portibn «k 
périeure de ce même ifttestia? est-ce, par exempte, ufiësmt* 
ple'duodéhite, ou, le pins souvent, une gasyro-dUoëéoftef 
alors le voisinage des voies* biliaires va donner naiêssroee à 
un tout autre ordre de phénomènes V les phénomènes bi- 
lieux ; phénomènes souvent accompagnés de fièvre (fièvre 
1889. T. II. Jw». 25 
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ty\\eimà& auteurs), mais parfois fws$i complèteni^rt ^py« 
reliques et se rattachant plutôt alors & là classe des imta-r 
tion» sécrétoires qu'à celles de l'inOammation proprement 
dite. Comme l'embarfas gastrique , leur accompagnement 
d'aiHeur? si ordinaire, le» phénoptènes bilieux compliquent 
wez communément 1& maladies le* plus divers, sait 
qu/j} y ait alorç coïncidence fortuite entre deux aÇecfions 
indépendantes, soit qu'il y ait continuité dans le siéçe ana- 
tonique deq deux états morbides : ainsi, quand la fièvre ty- 
phoïde revêt la forme bilieuse; soit qu'une pble^raasie d'or- 
ganes voisins se propage à l'appareil biliaire par contiguïté 
(pleurésie ou pneumonie droites), quoi qu'il en soit , ne 
voyons-nous pas que les phénomènes bilieux 9 quelle que 
spit leur cause, ne sont réellement et ne peuvent jamais être 
qu'essentiellement secondaires ; et dès-lors» les indications 
thérapeutiques ne découlent * elles pas d'elles-mêmes ? Si les 
phénomènes bilieux ne $ont que l'effet d'une irritation pro- 
pagée, adressez-vous au point de départ de cette propaga- 
tion t et btefttôt jls disparaîtront avec lui. S'ils résiliant 
d'une irritation propre dp lents canaux d'excrétion et dt, 
l«i»r |1^^ «^rétpire , combattes cette inflammation » et 
toi» ver«$ son Jfàuliaj ^'évanouir. Que penser donc de 
réemploi de» vomitif dan^ tous ces cas? Que ce moyen 
^boitera con^tamm^nU Hop; je reconnais bien franche 
»*p> we.jdus 4'»u e^émpleiPQurrait dém^îr «e«e coa- 
dwm. Karçflu WpipV qu'il faut en raisonner l'application, 
l^WWipdr^à decferiaine§ljmitesj que parfois eUe pourra 
Vm tttft wpqceute^fitile même* mais que d'çimrea fois 
WstijoUft W r ? aoit Ju^tile, sait même éminemment dangs- 
i*9#e< Vwh au reste, ce gue vont maipteoant nous démop- 
«W les çb*ft^t*a»a cliniques qui servent de base * ces 
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W*id$alj<ina générales. Je les ai recueillies nioi-mème 
BW* la plupart wus Ja dictée de M. Bouilïaud. 

. , , (te Mite wprocham cahier:) . 
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t WITÉIUTOE foÉMCALE FRANÇAISE.' 

ANALYSES O'OUVRAGÇS. 

Traité pntiqvulupicd-lfot; par V. Dcval, docteur en méde- 
cipe, directeur des traitements orthopédiques des Jiôpi- 

, (aux civils de Pari», ei d'une maison spéciale pour la cure 
des pieds-bots et autres difformités, etc. -*- i TO f. in-8» 
avec di* planches liihqgraphjéés et un grand nombre, de 

. figures ioiercallées dans le t«tç. '■■■>> 

.,,1* travaux de % puvaï, ne sont j»int çïto» nou.veUe 
pôvr le» feeuwade Ja Mme. Qes çmmui^ùom faites par 
lui à Mcadewe de médecin* «tes £836 fc *t qui donnèrent 
lira « un rapport &v«able à ce «aédecJ»V son nom «( m 
pratique invoqua» par plusieurs A<*déo}içiew lors de la 
disetwwa élevfc naguère an ^d« môroe aypasavjuu^uj 
lee.cau** du piedbqt j fe mtawira sur. «a wjet.jn^ré, djos 
Je nirofeo de dtaembre dénier . de w ite ,çepuéil,'« qu'i| 
nous adressa pendant que la discussion, acadé mique durait 
§n«we, «t mopabtemeqt ? sw occasion i nous «a souvenirs 
sont encore présent à l'esprit de nga, feeiouis ,. et l'ouvragje, 
que nous annonçons n'est que ^ .dégonflement d^ées 
<W taise» eu divers <#nps « «t $wr»lieu*W 1* pajbV 

35. 
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logie el la thérapeutique du pied-bôl ; et la grande sanction 
pratique imprimée à une découverte que M. Duval ne s'at- 
tribue pas, mais qu'il a pour ainsi dire rendue sienne par 
les perfectionnements qu'il y a apportés , et surtout par les 
immenses applications qu'il en à faites. 

Son mémoire sur les causes du pied-bot que nous venons 
de mentionner n'est qu'un extrait du livre que nous avons 
sous les yeux , el s'y trouve reproduit à peu près textuelle- 
ment. On rencontre seulement ici quelque chose de plus 
sur l'hérédité du pied -bol, que quelques faits assez curieux 
tendent à établir. La publication de ce mémoire dans la 
Revue nous dispense au reste de revenir sur les causes du 
pied-bol, et simplifie singulièrement notre lâche, puisque 
les espèces de celte difformité ont dû être nécessairement 
exposées avec les causes qui les produisent. 

Le diagnostic et le pronostic suivent, dans l'ouvrage de H. 
Pu val, l'exposition des causes. Le diagnostic est ici en géné- 
ral chose facile à établir. La seule inspection de la diffor- 
mité révèle sa nature et son espèce, et fait même recon- 
naître si elle est native où consécutive. Quant au pronostic» 
il offre de bien plus grandes difficultés , surtout chez les 
adultes. L'âge déjà mûr du'malade et l'ancienneté du mal 
sont sans doute de» circonstances défavorable à la cure. On 
Verra cependant dans le livre de M. Duval des exemples de 
guérison que ces deux circonstances , les altérations patho- 
logiques des parties et certaines complications, ne semblaient 
pas permettre d'espérer. 

" L'anatomie pathologique, dans une lésion toute de forme 
et de position, conduit ordinairement à des indications thé- 
rapeutiques posilives. On peut voir cependant ici que l'in- 
dication capta le du traitement n'est pa la résultante im- 



Digitized by 



Google 



PIRD-BOÎ Et TÉNÔTOMtE. , 389 

, médiate de la connaissance précise de la déviation, mais 
y xessort tout entière de la connaissance d'unie cause active 
^dont la déformation n'est que l'effet. C'est néanmoins de 
..cette double source , connaissance de la cause, appréciation 
de l'effet, que découlent les deux points capitaux du traiie- 
ment : suppression de la cause, section du tendon d'Achille; 
.obstacle aux effets, action des machines. C'est l'insuffisance 
. reconnue de ce dernier moyen appliqué seul , et la repro- 
duction presque constante de la difformité , dès qu'on ces- 
sait son emploi, qui a dû conduire à la recheiche de l'obsta- 
cle le plus puissant à une cure radicale et permanente. Cet 
. obstacle a été trouvé , et le véritable et seul efficace traité- 
, ment du pied-bot découvert. 

, Cette découverte est due à Thiléniufe, médecin mon, qui, 

. en 1782! eut le premier l'idée de couper le tendon d'A- 

^chille pour guérir un pied équin. Michaëlis , de Marbourg, 

. en 1809, Sari or i us, en 1812 , répétèrent avec succès cette 

opération, le premier toutefois d'une manière imparfaite , 

puisqu'il ne faisait qu'une section partielle du tendon , et 

" cherchait à allonger le reste , procédé vicieax , et qqi m lui 

' procura que des guérisons incomplètes. En 4Gt8> Delpech 

' à qui nous devons les idées les plus saines su? la nature des 

' pieds-bots, renouvela la mêhte tentative stiftm pied éqain 

très-difforme. Quinze ans plus tard, Stromeyer , drifffgfen 

hanovrien, qui avait lu Delpech et l'avait • compris, fit 

. comme lui et réussit. Malgré des essaie si Iteureuçepent 

.justifiés , la sectipn du tendon d'Achille n'avait guère ren- 

..coplré chez nous que dérision et incrédulité. M. Duval re- 

. mit celle opération en honneur , la pratiqua le premier à 

, Paris et* 1835, et obtint un brillant résultat, qqç #onl vendes 

copÇrqigr deptyfe pli^.de d^ux oeqls guérirons. 
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M. Duval décrit successivement lès procédés mis en usage 
parftelpech, par Stromeyer, celui qui lui est propre, piife ceux 
de MM. Scoutlelen et Bouvier, qui ne sont- venus qu'fepnis 
lui dans la carrière. Sans entrer darié le délai) de ces procé- 
dés,, nous dirons seulement en quoi Us différent, el ce qtii 
les caractérise spécialement. Delpech et Stromeyer perçaient 
la peau de part en part, en faisant passer h lartife du bli- 
toitri sur la fece antérieure du tendon; lie pretntér feisflft de 
trop grandes incisions qui exposaient à la déntidatïm* et à 
Vexfoliaiion. Les incisions du second étaient fort étroites , 
comme l'instrument dont il Se servait, et C'était déjà uù 
perfectionnement. M. Dû Val ne fait qu*ttnfe ponction- avec 
un scalpel ou bistouri convexe, à lame étroite, qu*ï! appelle 

' téhoibme , et coupe le tendon de la face antérieure h la 
face postérieure, sans taire sortir du Côté externe delà jambe 

'la pointe de l'instrument qu*il â fait pénétrer paï lé côté in- 
terne. II a renoncé a Tusagë des ciseaux qu'il employait dafts 

' ses pretnières opérations. 

; ta.ppueipftfe différence du procédé de IL Bouvier coa- 

étok cqiptr; te teodw de la lace postérieure à la face an- 

fériwre* et UU Duval Uouve qu'indépendant aient de la dif- 

j.liotdit da fm^çarm mojoq une section aussi complète, on 

/:fttap*eà ( Mtfwr Ijçontorjow jambière, l'artère tihialepos- 

1 Lé procédé de M. Séoatièteft tfe diffère pas behsSMement 
' àe celui de M. bu Val. Seulement , ttë {rtatiûren tire titi peu 
" ta peau en dedans avant d'ehfbnfeer lé lénotome, pour rom- 
pre le jfaiallAisme de l'incision externe aVec fa plaie infé- 
rieure; de plus, il rëCOtatondô (faUéttdfetpiûfr^ott tiAq 
jours avant Rappliquer \& tafechtaë») those qtW fcWrtùe 
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M- Duvet» <?e nouss^tubte, awc quelque apparence do rai~ 
W*. , . , . ; 

. TotH e» rigoalaiU tes incop^oienls attaché* & {a double 
incisioft de 1* peau pratiquée ppr M- Pelpeeh.» M» Duva) 
mmimlt poufAn^ que* <fcfl& çerlaiasjcas oà le bas de 1* 
jwabe esi tfès-grps et le tendpn d'Àçi^e en quelque sortf 
ejtfoqi d*j$ «Qlia$u<^llul^fe gf^isseux aboadaii^euofamp 
pdâftaletife oe procédé petit avoir quelque avantage pouf 
pftfreçir dtei ecchymose* et le dévelpppew^^'^ysiî^ 1 ^^ 
d'ateteet imr&WÙd*W ifl^mmo^>ire^,qui ,fetoïderttjej* 
Je £uftria0p. eb forçai d Vyomqet ou de spsfejtiUe l'applka^ 
lion des jM0t)îfte*$ et «en ij'ert. plas dUScU* qua ..de. le? 
&i*e tepcendco *u wladPi lor#qoHw ( activai auryfjju (Jans 
te eo«iw«€«maqt 4m usejieipefti ea a JajiaJitndDeper l r e%- 

. JEkm wvy oj* *roMoiwé u*« jdéa luflftrçntft <fe i>Jjfot 
|ti *»{*). d* Uvïô <fc M, Dpyal } el ai J'en ajoute, à^ jréh?*- 
•t>iliuak>n d'ooe opération pa§sge inaperçue et presque aus- 
sitôt abandooitfe que découverte, l'applicatira heurei^e fit 
répétée de cetle epéçaUoa , d'afeord ewHwvevi^Pf o .|0S ée 
pour te pied Aptift, « imita tea espèce* de pigda-bois, quels 
que soient le sens ci Ifteadua de la déviation, on pourra ju- 
ger de l 'immense senfica que M* Puval a, repdu à la science 
et * :l?bqpia*Ué» J*s aies- no*qb?eu* qu'il ^ rapportés £ 
l'appui du succès de sa pratique forcent une masse imper 
eattie dft pièces jus^qa^ives qu'on ( pe saurait jtécue^. , 
. . Den*. rjotpostybihté où nous: sgraniesd'qiHgetdans U dé- 
tail de <$s faits qi» Jerwiftètf 1 son Jjvi*t »pu* '1 e » WW 
<M4me Je», plu* remarquables pj J'éie&due ej l'aji/çiepfle^é 
~d& difformités i ,et Ja gravité . apparie das *ltéfatipns pa- 
thotegiquea , mm mw*mp<ww\ sep^^eut; ou laisser 
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que peu dé probabilités à la guéridon , l'observation 62% 
où, indépendamment de la section du léndon d'Achille , 
M. Duvaî pratiqua sur un des pieds la section du tendon du 
jambier antérieur, et sur l'autre celle des te&dotoe de tous 
les muscles fléchisseurs du pied sur ta jambe , tibial anté- 
rieur, long extenseur propre du gros orteil, extenseur corn* 
mun des orteils €t péronier antérieur ; l'observation 67* ca- 
ractérisée par une horrible difformité ches un sujet adulte, 
et guérie miraculeusement en moins dàstx semaines ; enfiû 
h. 76*, où fa cure, toute incomplète qu'elle fut , n'en est 
•pas moins uà bit presque merveilleux, si l'on considère 
ce qu'on a obtenu et ce qu'on pouvait oser espérer. 

Les planches et les nombreuses figures infercallées dans le 
'texte dont M. Drivai a enrichi son ouvrage, viennent *ft aide 
aux descriptions quelquefois si difficiles à rendre claires, 4 
toujours fatigantes à suivre' pour te lecteur, avec quelque 
précision qu'elles soient faites. L'œil frappé par l'image n'a 
presque pas besoin de lire le telle, et il est surtout satisfait 
de voir le pied redressé à c*té du pied difforme, 

M. Duval nous annonce comme sous presse et destiné à 
paraître prochainement un traité de ht fausse ankylose du 
genou. Cet ouvrage est presque le complément de celui que 
nous annonçons, puisqu'on doit y trouver l'extension au 
traitement cf une autre difformité de données qui ont servi 
'de base à la cure du pied-bot. 

Le but essentiellement pratique du livre que nous venons 
d'examiner nous & ôté toute idée d'en discuter la partie 
théorique. Les discussions qui ont eu lieu depuis peu de 
temps à l'Académie sur le sujet en question, ont rendu d'ail- 
leurs notre lâche à cet égard inutile , et chacun a pu pui- 
ser dans' les comptes-rendus des séances tons les éléments 
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des diverses opinions émises , et adopter celles qui lui ont 
paru les mieux fondées sur les faits et le raisonnement. 

. Gobbt. 



Mémoire $ur la section du tendon <? Achille dartt le traitement 

« deépiedt-bot$; par M. Bouvier, agrégé libre de la Faculté 

de médecine, médecin de l'hospice de Larochefoucanlt. . 

• À peine avions - nous terminé nôtre article sur l'ouvrage 
de M. Daval, que M. Bouvier nous adressa son mémoire, ejt 
flous demanda s'il nous serait agréable d'en rendre compte, 
ttotime que obus professons pow son caractère scientifique 
et les' liens de confraternité amicale qui nous uniment à sa 
personne, nous firent accepter sa proposition atfec eropres»- 
aement. la mission que nous venions de remplir à l'égard 
d'une œuvre en quelque sorte ri taie, et dont nous lui fîmes 
part» no l'arrêta pas plus que nous : et nous allons tâcher 
4e prouver que si nqus avons donné à l'ouvrage de M. Du- 
val, dont la personne nous est toui-à-£ait inconnue, les élo- 
ges qu'il nous parait mériter, surtout sous le point de vue 
de l'utilité pratique, le même esprit de justice nous guidera 
dans l'examen d'un travail en quelque sorte ami, et que 
nos affections n'auront aucune influence sur notre impartia- 
lité. Nous nous hâtons déjà de déclarer que la lecture du 
•mémoire de M. Bouvier ne nous a pas (ait; changer un mot 
à noire article sur M. Duval, que nous n'avions pas encore 
adressé au directeur delà Revue. 

Nous ne donnerons point à nos lecteurs une analyse dé- 
faiiiée de ce mémoire publié par décision de l'Académie de 
♦médecine, et inséré dans le tome vu de ses Mémoire*, Lors- 
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tfiè j)iu&fètm aùlètite, (ob^'ett -thèrt* tattffc «^fà«fcféitt '■} 
écrivent dans !e khfertie rftttttéttt , :t è\*t ttn Stij*«te«ilqiiè, «I 
qui a é(é l'objet de publications partielles dans divers jour- 
naux, de lectures et de discussions dans les Àcadértiies et 
les sociétés scientifiques , leur travail doit nécessairement 
avoir un ufr de resëetabfece et de femilte qui «xfmteKJt't 
èk redites ^erpèiuèHee celai qui Voiilraii fetre de chacun 
une Wvue fflinotièuee et eucdéisite» ' 

Trois hommes de nos jours, MM. Du val, Bouvier et Ju- 
*m G*érin> se éobtf>pétittloàaènt occupés de i'^H^k du pied- 
feoi, «ou» it double point de rue théorique et .praii^ml, et 
titott arrivés* sens be dernier rapport surtout , à des résille 
tfif* ft peu près identiques fl ayant pas ici à nous occupe* 
tiu dftrttiet, il ne 6 agirait pour uotfi que d'établir ntte sérte 
tîte parallèle <*Hr* foinqraîldea dpox autre*; et en fiuiaiH ce 
Jputllète, flous ne prétendons pas ex*Jler l'Un elx dépeee 
4éiWf6» et assister uhn aorte de sujîériorité à tel eajjtél 
defe deu* ouvrages. - Tous deux noua paraisses bvoir. leur 
géiiré de mérite et feur cachet spécial, probebteprcju wwate 
fe deux auteurs. L'un - y celui de M * Buval* <feuvitf d'un 
htifrftfné h peu près exclusivement praticien, est ptûe riche 
ife faite ijtte de rttëerîè /- et iâttteur garait s'être étendu à 
Mèùltiutet leé observation et a ( multiplier la repràsetttartÉe 
"*& ébj*te sur tesqueto elles perte*; M* Boutier, tout 
<ft «W¥»fesftiit «forte M» înitoétiéd»^*du^eeîitéoiftaWafe 
ttMs& fcigaeité et dé *o* hatoitatéeonrâie ftfaifeieik> s'est eoo- 
4$i*dËi**rtâdatti*lft <j*'jl était hottnee de science ::tifc 
nombre plus restreint, maie sûftteatU , d'otaerfvalioh» dfcftt 
presque \&*ik* lui eotvt propres* des détails biétoràqtifg f>lus 
«OttiJHete* ^uo^ue partent à peti f*$s sur lètinftraèB |*i*te 
qfeÉMv BtMal* tttte ^posuion 8t «ne dkotwion 
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dues des Causes générale* vraies ou supporte* (ki fMM)+bei , 
une dôierrninatiou anaiomique peuuêti* pipisr précise »dos 
poinis osseu* dans lesquels s'opèrent tes divers déplacè- 
Weritfc , tel* sont les points principaux qui distinguent sep 
travail de celui de son émule; H n'a pas non pins jugé né- 
cessaire d'y joindre de nombreux dessins* Une scjule pleaohe 
représentant quatre <*s de pieds-bols avant et après le lici- 
tement, quelques figures donnant l'idée du travail de la q- 

1 t&trisatien des tendons , le dessin de son téiwiome e* de «a 
machine eoiiéntiVe forment tontes les illuSitutiéns de son 
mémoire. On pourrait peut-être résumer i'impreNie* géné- 
rale que les deux ouvrages de MM* Uuval et Boa y ter sent 
destinés à faire sur les lecteurs» en disant que* le premier 

' frappera davantage lés yen*, tandis que le second 9 'adresse 
plu* à l'intelligence. .... ., 

Sans contester & M. Duval le fiait delà première epésa- 

' tion faite à Patis de la Section du tendon d'AehUte* M. 
Bouvier rapporté qu'en février 4855 > il fut sur le point , 
avec H. Bérard jeune, de la pratique* sur une femme d'ope 
quarantaine données, admise fc la Salpêtri^re peut deux 
pieds équins réputés incurables» lorsque cette femme vînt à 
mourir d'une maladie accidentelle. Ge ne fat qu'àla fin de 
h même année, vers l'époque à laquelle M. Dutfal fit de 

s Son fcôté pour te première fois la seotion du tendon d'A- 
cliille, qu'il retrouva une occasion semblable. Nous éproa- 

'irons toujours un Sentiment pénible en voyjant cfer médecins 
toujours prêts à se disputer la priorité de la jilus rqiacle in- 
vention, lorsqu'ils sottt arrivés à. peu près en mUrne» tempe à 
i'applitâiion de la même idéto, G'tist suvtout lorsqu'ttp'agit 
d'nne chose où l'utilité domine t*a<e autre- c uu o kte tatib n 
qtte ces pêftites pirétemidns.d^iMui^proplu nom putaissent 
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mesquines. Ii faut , ce nous semble ♦ bien se flgurer une 
chose : c'est qu'une découverte , quelle qu'elle soit , a tou- 
jours été déjà dans plus d'une tète avant d'avoir reçu de la 
publicité, et que l'occasion de l'émettre ou de l'appliquer a 
souvent seule manqué au premier inventeur. Entre deux 
hommes qui nourrissent une môme idée, Je nom d'auteur 
appartient souvent au plus pressé de parler : la gloire est le 
prix de la oonrae. Et ici» où il s'agit d'une chose connue et 
négligée, qu'on n'a fait que réhabiliter, nous aurions voulu 
voir M. Duval moins ardent à réclamer une priorité peut- 
être contestable > et If. Bouvier nç pas laisser * percer 
une apparence de regret pour avoir manqué une occasion de 
devancer son rival. 

On pourrait trouver étonnant qu'on; se soit avisé si tard 
d'appliquer chez l'homme une opération pratiquée depuis 
-assez long-temps par les vétérinaires, sur les chevaux, dans 
. la flexion permanente du boulet. Gela tieni sans doute, dit 
, M. Bouvier, à l'ignorance où sont les chirurgiens de la prati- 
que de ces derniers, et il paraît bien certain que la première 
. idée d'une opération de ce genre pratiquée chez l'homme 
. n'a point été puisée à cette source. 

On lira avec intérêt dans le mémoire dp M. Bouvier le 
fait de Thilénius , qù le tendon d'Achille et la peau furent 
coupés simultanément en travers par une large incision 
transversale.; celui de Sariorius, où une incision longitudi- 
nale de quatre pouces sur la face postérieure du tendon d'A- 
chille précéda l'ouverture de bgaiofe et la section du tendçn 
sur une. sonde cannelée passée au-devant de lui ; celui de 
Delpecbi où ce praticien ne commença l'allongement du 
tendon q/w le viogi~huitièine jçur après |a section, M. Bo,u- 
• vm eut occasion de revoir vingt ans après le sujet dp çeMe 
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observation , de s'assurer de la permanence de la guérison, 
et il put faire mouler son pied. 

* Michaëlis avait généralisé l'opération de la lénotomie , et 
l'appliquait à toutes les contractures des divers membres. 
Il fanait la section partielle des fléchisseurs du genou dans 
les flexions permanentes de cette articulation, et proposa 
même de couper en partiale tendon du biceps brachial dans' 
la flexion du coude. 

M, Bouvier itail suivre ces détails historiques intéressants 
de l'exposition de ses procédés opératoires particuliers pour 
la section du tendon d'Achille. Celui qu'a rapporté M. Du- 
val dans son ouvrage» comme étant propre à M. Bouvier, 
n'est que l'un des quatre modes employés par ce chirur- 
gien, et celui en effet auquel il donne la préférence, surtout 
chez les adultes et les sujets dont le tendon fortement déta- 
ché fait décrire aux téguments un repli très-prononcé. Il le 
regarde comme plus facile dans son exécution, et considère 
comme puérile la crainte de blesser l'aponévrose jambière 
et les vaisseaux situés au-dessous d'elle avec. Je ténotome 
conduit d'arrière. en avant dans la sectiofr du tendon, au 
iieu de le foire agir eh sens inverse ,. ainsi qu'il le prescrit 
dans ses deux premiers procédés* La. construction de son 
ténotome nous parait très-propre à faire éviter là' transi 
persion delà peau dans les mouvements de scie qu'on 
est obligé de lui imprimer pour couper le tendon. Au 
reste; toutes ces] petites distinctions opératoires nous pa- 
raissent de peu' d'importance, et l'ort conçoit que~criacun 
préfère le procédé et' les instruments qui lui sont plus fami- 
liers, et resie libre selon l'exigence des cas d'y apporter 
quelques modifications. 

* Quelque partisan* que soit M. Bouvier de la section dà 
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tendon d'Achille dans le traitement du pied-bol, il ne par- 
tage pourtant pas l'opinion de M. Duval sur l'insuffisance 
absolue des moyens mécaniques employés seuls. Il croit 
qu'ils peuvent suffire dans la première enfance , lorsque ea 
raison de la mollesse des tissus , de l'état cartilagineux des 
os* le moindre effort de la main peut ramener le piçd à sa 
direction naturelle. Il ne faut alors pour maintenir cette 
sorte de réduction que du soin , de la patience et des appa- 
reils bien confectionnés. On y parvient même alors avec des 
moyens moins parfaits , tels que de simples bandages de 
toile qu d'emplâtre agglulinalif , l'appareil inamovible de$ 
fractures, l'application du plâtre coulé. 

Dans les cas où ces moyens sont insuffisants» il les re- 
garde encore comme préparant utilement le succès de 
fa lénotomie, surtout pour lçs pieds-hots anciens; enfiri 
il reconnaît leur indispensable nécessité comme complé- 
ment de l'opération. L'exactitude et la persévérance de leur 
application sont les sûrs garants d'une cure radicale solide, 
et viennent à bout de surmonter les obstacles en apparence 
infranchissables , que semblent opposer l'âge des individus 
et rancienneié de la déformation. Le succès obtenu sur un 
sujet de cmquante-irojs ans , après un traitement de huit 
mois, et relaté dans la 6* observation du mémoire, en est un 
exemple remarquable. 

D'un autre côté, la négligence du médecin oy l'indocilité 
du malade compromettent toujours la réussite de l'opéra- 
tion , et peuvent amener la nécessité de la recommencer, 
comme on le voit dans l'observation 6. 

Le fait chirurgical' de la section des tendons a donné i 
M. Bouvier l'idée d'examiner le mode de réunion (fèces 
parties lorsqu'elles ont été divisées* Il a pu se convaincre par 
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des expériences faîtes sur. des animaux et par l'observation 
au tçndûn àivïsé'fc diverses époques du travail de ta natute, 
que ce n'est point une lymphe plastique épanchée entre les' 
deqx bouts quï fournît les éléments de la corde' -flbtetisrf 
nouvelle ; mais que le lien intermédiaire se fonrieparïedéVe^ 
ïôppement et l'induration successive du tfssu cellulaire qui 
constitue la gafne du tenddn. Ce fait eèt tèttetûent trcti qtte 
les premiers jours on reconnaît très-bïeti dette ^ttiie tôt* 
rôant un canal embrassant les dëtfx bouts dn tendon et cra^ 
vert seulement dans le point où a été faite la sectioft . Mus tard, 1 
celte ouverture est fermée et le Canal subsiste encore, mate 
plus étroit; plus tard encore, on n'en voit plus de trace, et 1er 
tout est. réduit en un cordon de tissu Cellulaire condensé ; 
qui a la résistance des tendons, mais en est toujours distinct, 
n'acquérant jamais la couleur nacrée et la structure fasciculée 
qui les constitue. C'est à tort que Ton a pris pour une sé- 
crétion de la lyrophe plastique organisable un caillot de sang; 
quelquefois épanché dans la cavilé'de la gaîne par suite dé" 
1$ section 4çs vaisseaux» et destiné à être résorba sans cdn- 
cpqjriç eu rien h la réunion. 

Entre autres conclusions pratiques par lesquelles M. ^gu- 
vier termine son mémoire, nous citerons les deux sui- 
vante? : 

!• La section du téftdbn d'Âchillé guérit promptériént 
les pieds-équiqs, même à un âge où les machines auraient' 
peu d'action, et dana des cas jusqu'ici réputés incurables '* 

3° Jjjlie abrège la cure du pied-bot §n dedans, lorsque 
qgt. accompagné d'une forte rétraction des' extenseurs dit' 
pied, et permet d'espérerdans. les cas difficiles une guêf iéôu' 
plus complète que celle qu'6n obtenait par lé seul êrtipku 
dçs pafhinc§. v } ' :...'■''!, 
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i 

Ces conclusions moins explicites et plus restreintes, 
comme on le voit, que celles de M. Du val, et que M. Bou- 
vier avait présentées à l'Académie en 1836 , sont corrobo- 
rées par des faits nouveaux en grand nombre. Et ce n'est 
pas seulement en France que les observations se sont multi- 
pljées, ipaig encore; en Allemagne, où Stromeyer a traité au- 
jourd'hui plus de soixante sujets, en Angleterre» aux Étais- 
Unis, etc. L'on peut donc considérer le nouveau moyen thé- 
rapeutique comme définitivement acquis à la chirurgie , et' 
la plus grande part de gloire de cet heureux résultat est évi- 
demment due aux chirurgiens français» et en particulier à 
MM. Duval, Bouvier et Jules Guérin. 

CORBY. 



Rapport sur un travail de M. le docteur Ségàlas ayant pour 
titre : Essai sur tagrqvelle et la pierre, considérées sous U 
rapport de leurs causes, de leurs effets et de leurs divers modess 
de traitement , lu à la Société de médecine de Paris par 
M. Ïolly, membre résidant. 

H y a peu de jours , vous étiez déjà toul saisis dô l'im- 
portante question du traitement médical des calculs urinai- 
res^el, comme si la Société de médecine et l'Académie eus-' 
sent reçu en même temps le signal de la lutte, la même* 
question agitait à la fois les deux corps savants, et avait sur- 
tout pour objet l'appréciation thérapeutique des eaux de Vi- ' 
chy contre les affections câlculeuses de la vessie. 

Votre attention est à peine détournée des longs et intéres- 
sants débats qui ont eu lieu à ce sujet , et je viens l'y rap- 
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ytjto à Tofiçasion d'u^ invail dopljMvl^QC^ç Sjâftta yop* 
a faiihomma^e^ qui a peu? titre i £tsa; «vr la grauelk ef 
la pierre, cqmiférées $?u* le rapport 4e leurs c(mçs A de leur* 
fffek *t de leur tmun^ni; travail &\tf }$\w\ywp. W .V,*<* 
chargé de.faire uo rapport. ' , 

Pour cette fois du moins, je n'aurai pap à provoquer' un$ 
nouvelle discussion, ni à fatiguer vçp esprits! de nouvelle^ 
controverses. C'est un de nos hon^rûble^ membres qui, wus 
a fait hommage du fruit de sa, pratique .^c^ un. rapport 
verbal , un simple exposé de faits et d'opinions que, je $U*9 
appelé à vous présenter. , 

Il me suffira v donc de réclame? d$ vous quelques in&aarç 
àp bienveillance pour accomplir la t^che ( qua vo*js Avez 
Bien voulu me confier. Dans pne première partie* tome 
consacrée à des considérations théoriques suj la Ijlhyase | 
M. Ségalas, après avoir énoncé les causes , les symptômes 
3e la gravelle et des calculs , en discute avec coin la valepf 
et fes effets dans les diverses régions de l'appareil urinaire 
Se rhorfime et de la femme; il cpipbat avec succès tous les 
préjugés, qu'il rencontre sur cette partie de son sujet^ ;ifr 
lamment en ce qui concerne, l'éliologie de l'aflêçtiôii cakn- 
leuse. De même, à l'occasion du diagnostic,. parfois si obs- 
cur et si difficile, il a pris soin de signaler toutes Je§. cir- 
constances particulières, qui peuvent expliquer les erreujs si 
fréquentes et si frayes dans lesyiellèç ont pu tomber I*? 
chirurgiens même les plus célèbres de notre époque. En un 
mo(, c'est après avoir ainsi exposé, discuté, avec autanf 
tordre que de lucidité, tous les. éléments 'théoriques de fy 
lilnyase, qu'il arrive au traitement. 

On çait qu'il n'eft peut-être aucune pariia de la th^rapeu- 
tique à laquelle la chimie prête d aussi puissants secours, et 

1839. T. H. Ju/w. 26 
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où son application soit d'une efficacité aussi certaine que dans 
le traitement de la gravelle et de la pierre. H. Ségalas Ta tel- 
lement compris , que, dans son opinion, le traitement pro- 
phylactique de cette maladie ne peut être que la déduction 
des principes théoriques qu'il établit relativement aux con- 
ditions physiques et chimiques des calculs sur lesquelles se 
fonde une di&linclion en espèces et variétés. 

Vous n'avez point oublié, Messieurs» qu'une question que 
vous aviez- mise tout récemment à Tondre du jour était la 
Suivante: ' 

L'eau de Vichy mérile-t-elle la Réputation qu'on lui a 
faite de dissoudre tous les calculs ùrinaires? 

X. Ch. Petit, qui s'est' constitué depuis long -temps le 
partisan du traitement médical de ces affections, a cité un 
certain nombre de faits à l'appui de son opinion ; et vous 
avez entendu de la bouche même dé ce médecin que l'eau de 
Vichy dissout non-seulement lés calculs d'acide urique % de 
carbonate de chaux, de phosphate ammoniaco-magnésien " f 
mais encore ceux d'ôxalatè de chaux , des oxides cystique 
et xantique ; et cela , soit en agissant directement sur Tes 
éléments constitutifs dés calculs , soit en modifiant la sut>* 
stance animale qui préside a Taggrégation de ces divers élé- 
ments* 

M. Ségalas nie formellement cette propriété dissolvante 
de l'eau de Vichy à l'égard des trois dernières espèces de 
calculs, et pense d'ailleurs, que, s'il est des cas où le traite- 
ment chimique peut être utile, il ne peut que dans un très* 
très-petit nombre de cas dispenser des secours de la chirur- 
gie. 

La lithotritie lui paraît surtout préférable lorsque les gra- 
viers ou calculs descendus dans la vessie sont devenus ac- 
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x*mh\&* Ifu^rua^nU; «o^^ulmôni, ,44 M. SégaJ^> 1, 
^witeroepl-chwiqM^ est pi*s Jong .# plus incertain,, à çau^ç 
Platane 4© . rioc^rUMMte ; qu^e laissent . Ja . composition # lç 
«urift da jiplfcfo^U*» 49 éféffteqis ÇQpslaplad^jgf^viers 
ou calcule ;jw»jjj» il e^^uyeprc^^-^iqvé par un* ajf. 
fiecbôn; Q^comiitortto de l'estomac* dqs, jpfeslins, de la vo- 
lie. qui <eu rend l'^ppUcaiion djog^eira e| ; i^e ^pp^ 
4nWe, scat ;p»r ingestion dans l?egH>iwc , soit p*r injççtjûa 
jdinetf e dàntf la ye&ie. 

Tout, en : admettant cpelques*unft 4es raisons fur.jlesp 
Relias jse; fonder i*Hie honorable collègue pouç évijriir la 
prééminence du ir*Ueo«»i. çhir^rgipâj sur le trçiiçrn^a/ 
imédi&l ck# sabotions c*lçuleu$eg, ikhç n€> pouvons nou£ 
,e»pôdher d'opposer à s$n opinion les mptjfs H plus papjj- 
JWesdèp infirmer au moins la vateuj. 

Sans doute , .la chirurgie qui saisit un ; calcul ou- uagrar 
-vier développérdaps : la vessie pour l'en extraireau^i r$pi- 
4ement que l'eapcit peut le concevoir, rend un immense 
•service au malade qui m est atteint. S*»n$ doute aussi la U- 
tholriu©, qui arrive *u même but eaéparguantau malade les 
;»ppcében$i0*s ei Je* ^ngoie^ d'une op^cat ion sang|afiie,.en 
;leJauvunide*<dangeis del'hémorrhagje et de Vinfammation, 
el.de loué; les* accidents qui peuvent compromettre plus ou 
moins diïœtenient son existence, rend encore un immensp 
service à l'humanité, et nous n'avons pu voir celle nou- 
ille conquête de la chirurgie san^ éprouver pour ses .au- 
teurs un ju^. sentiment d'admiration et de reconnaissance; 
ttais la lit ho tri tie, pas plus que la liitiotomie, n-a pu pré*- 
tendre à guérir par elle seultj l'affection calculeuse? elle n'a 
pu opWieç que le calcul qu'elle brise et qu'elle détruit n'est 
pas toute la maladie que l'art ait à combatlre dans cette *£- 

26. 
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Aetâftt I fes'feWlorifiiélikfléiM éVidetumeàt albà a 
«Wfcvid*«Hdé9e^k.ë ttiortHdé, a une diepbtMori i*. 
^eèteOM fiqtfâéstiu'âe» solide* oygadiqaeaqui pouva h 
«ëJMWÉ»*; l*frtlKrtèttir iHisW tadefeitfffiètH {dé patft satoi» 

# M feutë dtbtàmé tjtti Mi il d'abord dftôhé aaittnot. 
^âs^Mpport, le irriterait ^A^IoudiiMkpieit'âiwMeu^ 
fcflWM p*utéfl&#6pe«r<la dtegKgAtfoft d* éléments *onst*. 
Min des «Hfcàte • d'é» réduire le toinim « tfèrMd'èn antoi» 
tir l'exisience ; il a aussi pour résultat» phjràologiquea nda 
iBéifls teHWa» \ flou Htelhi précieux > de ttodifiar tfattion 
fceciétoMe «te orgaoes urinaifes» «i par là mette la campwé- 
tfeti des fluides deslta* t la formation de» calouht On ne 
-p*tt» dëHe tttèf MrMpeftatHk du traitement §éfaéralj soit 
tjtâH suiBsé sedï ft 8p«ter cette doUMe attfétt «HtafMbtivMt 
soit qu'il associe ses Nêurtu* «8el»t eWi* de la «hlraqgto 
■dans M ttaitetneùt de la maladie caleuléuse. 

- QirtW a Bt^stWh «ra«tl*li Wd^tiMtB r«Mwd*pwu 
^««stnirttrferttrH*, «/«ofttde toa«« : lés dédoutarltt «©*■ 
lêmpdfiHliés, M lithôlritfe a eu s«s détWWéur» «t s» endtw*. 
miles, « H m wnêm sa ëMpatent wm»hi n pindegioite 

<jùi en «Vient t » lfra8«v « l'AMginirW et'à Vftttairiàg»»» 
A «ont du moins tffcèWHl sur 1« ittimMfeft Nrtfcfe 
^•«lë rend Ir Mfôtaanftêï jceWnle su» la prf*t*ii»ntt! 
qàWi ra«itt OHteWJcaÉWpKtt tKrtrifcreu* d'affswiwB 
«tlttitttttei ' '•'! ■ -" ; - -■■ ■■■ 
•■> m m'vWMM. HMWWbàcéa Ittcdfttésttfcle» Qm 

* ïa ftrfH udé'pras %Mfà SHnpîkltë dtt InstrMnéUiS) Mtk 
-figuréuk fchàngtafoènte appbrKs dans fcar fttttfie, ftlafcrtWto 
MMWè;à:ksapdHè p^rHéùWiré de étffe qtf ft'9 Itfewit 

ds a^tàléfhëdif i&hfm énà^ J&ar «fepW «» *t«r 
la littfôtnlre; 
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: Gomme vous le savez, Mwtiwrer M» 44gata «V P¥ im*'; 
CMftibué à loi» Jes per£^k>P9f içe^te d? .1% . jmhw4^.>#t.i 
ttaedp j ei d'abord # voçs ;irïg&ftreft. pu qp* h sciepce]^, 
doit l'idée d'avpif su» Jk premipt, wnahiP<* la fwww #,to > 
fmnumm de manière à oflWn dtjr* un eeul *t wtfpe ÛKlfUni 
ment , àu»i ètmpte quq : oommode , te double awnt»j|e ^ » 
pouvoir tt servir isolémiepi de TtittOU du r«|re KHOWV.cm; 
<k les employer 4ou* doux. fûg>ft]|anéftlienl à$m Cfflaioiça*, 
déterminée . , 

Cettftingéaieuiecombin^ou, q^i aval* %.¥» w\ml*m 
pliUifaaaonabiM récompenses 4*,- l' todftnw 4« «ctePHfth 
n'a pas dû past*r. inaperçu* dam reprit) di.Je. jfocjiért «wii 
ta aoô«eiJU dao^ 9iin wid^ L opJnjpQ ftfdtfityift ,&wfc rttev 
néme sanctionné te puérile du travail, da JÂ* 8égs||*f *>> 
premièw édiiioa de. j€tt>4yvragft ^t ^pHi*^ rfepMJ^ J^ftt , 
lanp9^ ei il possâdaU.dd iioiiile9fi( deflrçniopfciei, te itf>Mn 
wu* faits pouf ajt*ite4 À ûeUt <}Ue<H«tf JMftps,#aw,:|« 

- BiittiKifearifawItoédti^ 

phisiètm lacunes qu'une oritiqUp Mtm .ftWil>yite*oiftdq 
signaler, notamment {'histoire cbiioûpiq de$.gr**ieit t 0i 4^ 
erioub* il a dé«lpppé|>liMfalirt prpfmiiiom f)H^ 4^YlMli 
ktt*ée&iAct>rot>tètes> ai^qu'il a oui» motatied* te4ân 
obrer loi-tafcne , et il a appuyé; Me: opteim* pewwnelto). 
au la lit^otrilie; de ô6 :*>bserotiûos da cafeull ;*wn#ire$ ât 
observations recueillies oui àreraem 4fa» tt;ftf%tiqptj,i#f> 
dupfesquelles le brif*ptehreà prewk^jeijipfiïoa^ûa a 
torijonef suffi poBi;dactttfe^eoaqpiMeflMniije| toi* jrétidkVfti 
keicxkvlt idt ^:voltM§k)èux ( 0t:l6^plosibis M ) , >',„,r .;, 
dtt ne pemtfeac* »ler ^tttûsipradédé qpétoUice jtiul M|f> 
k*ftj|(ft Jee »ïaatag»j iotx^^ 
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poser des inconvénients et thème des dangers réels , comme 
]£ perforation de la vessie, là rupiurfe de l'instrument dans ■ 
cet organe, les reproches ne doivent pas s'adresser au pro- 
cédé opératoire en lui-même, mais bien au défaut d'auen- 
tron et de prudence , ou ùa peu d'expérience et d'habileté 
dé l'opérateur ; tes setils accidents que l'on soit en droit de 
loi attribuer, tels que la néphrite , la rétention d'urine > la' 
réaélion fébrile, le délite , les pneumonies ; etc., lui son! 
communs avec la lithotomie, et encore sont-ils bien moine 
fréquents qu'on *ie le pense communément; La douleur 
dont on à tant exagéré la violence , m devenue infiniment, 
ihoihidre, depuis surtout que les instruments Ulhoftrileius, 
s^accûmmodahl mieux à la courbure de l'urètre , n '.exer- 
cent plus de tractions directes sur la portion soiis-pubienne 
de de canal. M. Ségalss cite même plusieurs cas où les malades, 
n'en ont point ou presque point ressenti. 11 est, certain , su 
contraire, que date la lithotomie, les accidents primiufe ou 
consécutifs sont généralement plus redoutables : outre k» 
aouffn^es déterminées par l'instrument et l'effroi* que l'4p- 
paréll de Tdpéfaiien inspire, on ne pqut assez craindre la 
péritonite, doiu le pronostic est presque constamment fu- 
neste; la cysrtite aussi, qui, scion Boyer, cause la mort des* 
trois quarts des sujeté qui en sont atteints ; les hémonha-' 
gies qui tuent quelquefois imroédimemeni les malades ; leè 
fistules urinftines ,, l'incontinence d'urine et l'impuissance 
tjttUrep eonfene empoisonnent leur existence. • * . 
-'• L'Ob^crrop relairve aux âges dessujels càleuleux n'apas 
piw de valeur i dé trôs^eones enfants» aussi biéb que des; 
vieillards, ortt été et soril tous ks |ours lkiiotriuiéa avec un 
égsl lucoèt . Enfin v » le vélums de b pacte y m catarrhe 
d*to?b»i§ ^tfwèngQ ]|U Éi n i i ^ekipro^utte , ^wiiteia gènori 
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l'iniroiliiciion et la manœuvre de l'instrument , elles n'en 
jr^poussçiUmineaieiH l'emploi. 

M. Ségatas o a pas non plus négligé certaines corapHca- 
licH» de raffcctiott eakuieusé, comme les rétrta'tsements 
de 1 urètre, le cancer des reins ou de la vessie , qui , peur 
rendre l'opération plus chanceuse, ne doivent pas toujours 
ta rendre impraticable. • 

• Si M. Ségalas a dû , par tant de raotife, .donner à la It* 
Ihoirilie une juste préférence sut la taille ; éi , par suite do 
Cette prédilection pour la première , il lui a consacré toute 
Mi expérience* toute Fapplicaiioft de ses sens et de son in* 
teIKgence, il s'est toutefois bien gardé de rejeter entière- 
ment h lithotomie ; c'est surtout dans les cas de pierres en- 
kystées, enchalonnées ou adhérentes , contre lesquelles le 
brise-piéàreserait toul-à-iait impuissant, qu'il en a reconnu 
le .premier la nécessité. Le procédé qu'il adopie dams Ce cas 
est celui de la taille bypogastriqoe, ou du haut appareil, mo- 
difié par Mi Dèlmos , Comme exposant à moins d'accidents 
et de dangerr. 

En an mot, Messieurs ; il n'est aucune des matières de 
Spn livre sur laquelle M. Ségalas n'ait cherché à répandre 
toqtes les lumières de son expérience et de sa pratique ; et 
Ce qtlt donnera un nouveau prix , un nouvel intérêt à cette 
deuxième édition , ce sont les planches 'aussi remarquable^ 
4>*écutkm que de téirité qu*il a ajtatées au texte /comme' 
complément de ses descriptions, et qtii contribueront siir- 
tem à en faire pour leè praticiens l'ouvrage le plus utile que 
iwuspesséojonssur te rrrèrnestkjet. ' 
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Traité théorique et pratique du malodieê dm femmeê; par Pi 

. .ttfBRT# air chirurgien en chff.de l 'hospice de la Charité 

dtt Ly<*o, prdfe»eiur à l'École secondaire de méd** 

«î«Ç>flÇ.<i).' v ; : "• ...» 

. t < . J. • ' i . >' ' 

Cet ouvrage, remarquable à plus d'un titrft enferme dçivtf 
fgriie» es§enfjellejflfttrt différente* > ç i qw npip jsoterpfts dans 
cette, analyse, {,'uaç (l'^le*, to^e «ya^H^ûquô, oonûeui 
Yex.fPfft $yw ^qqvç\\q àffflme fp^i^lQ, fondée *ir la 
préd : ç^iR«r^ (ftcjKm ^ $yfttèK}Q wweu* } eeUe doelri** 
n'est, autrç çho^eqp^ l'appUqtfoii jj b puNQgte fa k pHN 
position vivante ; « ^oq% 1& phfoop*èiw de r&wiamkl 
^piirmlç se rappçx^nt *# cfcflfère Analyse au système mm 
TCU* ; il «si. hffiatem unjq^.cW l'QïlWHW* » (ProUgerf 
wwç l, p*g, J ), UwW* #Y*tywe *veQ i*lei* <* princjpi 
fontcjainental , j) çp poi«suit toroo^pietroa dato*)fc{*H 
tfwgépie. dans Ja?yfn^QmflM>lQgtâQl 4ap* 1a ihérafiçutf que, A 
arrive à ces conclusions , savoir : que, pour le. physicAûfpsIè 
çpnupepQqrlç pail)#^H^ t Vqrgwiwnq lo^umkr ac ré- 
sqmg ^sj'aje p^b^q^U^I , que.tfetf dm» lui qu'il fiart 
ylacçç 'le çâ^ç ^ifcbte 4ft toute* tes jrçajadiea, quelle qufl 
çojt Jeirç na^r^ t/ q«^Hç qu? sqitJa j^Me^P'dta *tt*iq*tft 
^A ^^e,ai3ftljsç;4 jae fiu)t pw <kn? 1« maladies. »'** 
dfps^r poi^ te nay^fteni, % tpl .w ttf 9T#m v mÀ»Mm è 
ia.iPor.MW te JQwllfi t épjniwe yti régit, s** fondions dw» 
Ï£W RtWWfogtaw.i * <Jw* IflMrçwfcta* aceWtoPi«te via* 
nent à retentir sur lui dp fa qfim «n»lMè» (jue aqii ion 
r - * 

(i) Tome I; ia-8°. Ghes Germer Baillière , rue de *École-de- 
Médecine, n. 17. 
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ftoence normale. En résumé pour M. Imbert, le problème 
que te médecin doîl résoudre est le suivant : 

i m One maladie étant donnée, déterminer ÎV>rgane de Taxé 
Cérébro-Spinal qui est affecté, ; l'espèce et lu variété dô son 
affection. » 

" 2* Trouver parmi les médicaments qui agissent sur cet 
organe celui qui fc'àppftqué te mieux à Tespèce età \a variété 
du mal. 

Ces nouvelles* idées demanderont, sans doufe, pour avoir 
drWt de* cité dans là science, et du temps, et de nouvelles 
observations ; mais il foi! en attendant reconnaître leur 
portée ingénieuse , sinon leur parfaite exactitude. L'auteur 
lès applique d'une manfëre plus directe à la pathologie gé- 
nérale avant d'entrer eh matière ; mais nous ne le suivrons 
ni dahs les développements» ni dans les considérations gé- 
nérales qui lui servent de prolégomènes ; aussi bien nous 
tàrde-t-il' d'&nrivef à la partie pratique de son livre. 

Après d'Intéressantes considérâlibns sur l'appareil génital 
de ta femme étudié au point de vue de la physiologie, 
M. ïmbert établit dhe classification des maladies des femmes^ 
basée sur cette idée que tout apparéilse compose esseniïelle- 
mem de rfois parties : 1* d'une portion de l'encéphale char- 
gée dé tout ce qu'il 1 y a d'Idées relative^ à sa fonction'; 
3* d'une portion de moelle qui préside à la sensibilité) àurf 
mouvements et aux fonctions nutritives des organes exté- 
rieurs; 8* enflh de Ces ofganêfc étix-bèrhes. 

Bans les maladies du cervelet, Hauteur comprend ï'orta- 
Éfetoe, rhystériié, réi-otomanie, l'anàphrodisie. Il n'étuAV 
point à part les affections de la portion génitale de la mtatte;' 
rtah 11 yrtttachèf lésf diverses lésions dé texture û\i dïnneN 
ifrtîori detfotaites, <fei trompes, de ftnéiud. fcoUs tie i fliôcu- 
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lerona pqinl ici la râufiié des lésions de lu moelle dans ces 
diverse» circonstances; nous ne. ferons qu>ne remarqua en 
passant , c'est, que rien ne piouve analomiquement , p}iysio- 
logiquemenl ou pathologiquemenl, celle corréJaliou des af- 
fections locales de la moelle avec celles ou telles altérations 
des orgapes génitaux; nous ne pensons même pas que l'au- 
teur y tienne autrement que comme à une vue de l'esprit , 
i une certaine manière d'envisager les faits ; à ce compte, 
nous n'y ferons pas la moindre objection. L'élude de la 
stérilité fournit à M, Imbert un certain nombre de considé* 
rations intéressantes : il distingue avec soin la stérilité qu'il 
appelle essentielle de celle qui est produite par l'oblitération 
du vagin , de la matrice ou des lampes ; il la distingue 
aussi de l'anaphrodisie el de l'impuissance. Peut-être ce 
chapitre est-il un peu court ; c'est quelquefois un boa dé- 
faut. 

Parmi les lésions de circulation <l& ovaires, l'auteur cite 
quelques faits relatifs à des éponchemenis sanguins formés 
dans les plis du péritoine qui enveloppe ces organes; il jm a> 
trouvé de semblables, dans l'épaisseur même de la substance 
glanduleuse. Ces faits, déjà signalés par Dugèsel Dance, 
méritent d'être rappelés. A propos de. 1'ûvarite, \\ est Juste 
d'insister sur la nécessité d'un tracement énergique;; car 
rien de plus fréquent que la terminaison de cçtle inflamma- 
tion par suppuration. C'était la terminaison consume des 
Variétés observées par l'auteur dans . l'épidémie de 1834; 
chez toutes les maladçs qui succombèrent, les ovaires étaient 
eu suppuration. Il n'est pas rare de voir dans d'autres cas 
cette inflammation passer à l'élaj chronique, ce qui n'arrive 
presque jamais dans- les épidémies où la mort, a été s< sou- 
vent observée* le traitement de l'ovarite clitoiv<jue doil 
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consister siâtout dans l'usage dcp purgarils salins* « J'w *i' 
relire, dii M. Imberi, les plus heureux effets, L* ftfttnesws 
laquelle on les administre. n'est poibt à négliger; la.fpr« 
mole dut polit-lait de Weiss m'a toujours paru réussir mieux 
que toutes tes autres. Ce purgatif doit $tre répété trois, qua* 
tre, cinq et mène six fois, selpri Tétai de la malade. Si tes; 
voies digeslives sont* en bon état > on peut le prendre tous; 
les jettes ç dans le cas contraire, il est prudent de laisser un 
peu d'intervalle enlte chaque purgation (1). » 
» Qoam aux suppurations des ovaires, que l'autour m re- 
garde pas comme, essentiellement liées dads . tous les cas à 
l'existence d'une! ovarite, abandonnées aux seul*. efforts de, 
ht nature, elles ne sent point au-dessus de ses ressources. 
Quant les abcès &>nt petits, le pus est absorbé peu à peu, et 
fa. guérison a feu, La convalescence est toujours longue , e| 
en voit souvent, le gùnfleraeùt du bas-ventre , une certaine 
sensibilité de cette région au moindre exercice persister pen- 
dant des ànàées entières. S'ils sont volumineux» le pus 
doit se faire jour en dehors. M.. Imbérl a vu un dépôt de. 
ce genre s'ouvrir dans les lombes , âurdeésous de la (fer- 
mère côte ; M. Martin a cité un exemple semblable. On a 
vu ; le pus pénétrer dans une portion d'int&tjn et Olie renda 
par le rectum; L'auteur a rencontré deux Cas semblable», 
dons sa pratique ; le premier, est celui d'une sœur de l'boa-; , 
pioe de la Charité, qui, à la suite de plusieurs accès hysté- 
riques, eut dans la région iliaque une tumeur qui se vidait 
ib temps en tepips par les selles. Le second es* celui d'une 
dame, de Nîmes, traitée pendant quelque temps à Montpel- 
lier par M, Onbseuil : le pus s'écoula par k mètne voie. 

O) J«ttttat^4ix&te^^^ , 
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Lft première guérit aprè* quinze ou sene ans de séjour k> 
l'infirmerie de l'hospice? la seconde fut rétablie quatre ans. 
après l'invasion die la phlegrtiaeie. . 
• Aetdtheme&l à la eondttile à tenir dans leacaB 4e collée* 
ttôns purulentes fort étendues q*r seules peuvent réclamer, 
^intervention du chirurgien, M. Imbert pencherait vers 
Pemploi delà potasee eausiiqua proposée par M. Martin y 
de Lytm , à qèt cette méthode à réussi dans un cas Je«ar^ 
quable, chez la duchesse de Qumberland. 
- Aptes les= maladies des ovaires , qui fcrçrjuau dans ce vo- 
lume un assez long chapitre, viennent tes affections de? 
trompes, l'hypérémie wmple, l'inflammation, Fliydropirie;: 
maie comme elles sont rarement isolées > comme dans 1* 
jttus gland nombre des onS'tçs ovaires ou l'utérus sont m*- 
kdes fsa môme ierrips, l'étude de l'affection de ces devoteas! 
orgues complète l'histoire des» lésion* des trompes, qtitmé* 
rilernient peut-être d'être mieux connues. . 

' Avant de commencer la description des maladies de l'a* 
térufr, quelques coiisidéràtiokis sur Tanalomie de cet organe» 
de bonnes données pratiques eut les principaux moyens «m*» 
ploies pour en pratiquer ^saptoraiion, non! de toute néees* 
sfNé| te (ou*er, Remploi du spéculum, dusthélqseope,» in* 
diqûés suecessivenveôt /servent d'introduction à l'étude dq 
hr grossesse considérée comrtie maladie; les pl)éift0H}ôaesdo* 
ea** cju'elteàélBrmMiç, les rëaeiièns fyppatbiqiiâBduJqaelif 
tes «He demie lien y méritent; nOn^euteraent FaUenljen de 
IWttiéhéuiy mais ortie aussi du médecin. Que de fois* e» 
effet, n'a*44)A paseowfmis des emufs de diagnostic, en ptel« 
niïil'daftgrcjsseése* qéeUts peur d^s maladie* dé liftera?,; «S 
r éc ipr o quem ent des maladies de l'utérus pour une grossesse; 
les annate ^fat aeitacfr tû&hmmak mm àfotoaïn dfr ce 
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pbuk engage* & s'edtûar* de fttffff fc* fan^r** j*<% 
êfasrtniMpert&mditymik* ■-<>.': . ,' 

--' Àptéa la ftttfiipm iwdtiilrea «www état pathologique 
vkndant Jeartafedica dt la gealaifoa pfefHWgepf dUa, cfo. 
{ririe J'at»0iMlnitteQU à l'histoire duquel un Jqog chapîtc* a 
été conaafcré, juscju'aui fefieotiope pecueases ta plps siritpli* 
en apparente* mais qu'il est souvenu* utile de connaître et si 
difficile de bien trtnl&r. |/hjitpi*fe dos héiçorrhagies est faite 
mue soin * elle renferme d'eJweHeitfapréeepieg. C'qst là supj 
tout qiie l'auteur ee montre. jfcaticidn , et praticien instruit. 
. Nous signalerons à uoa lecteurs, le chapitre de l'inflamma- 
tion de; la. mairiee et , de ses annexes pendant la grossesse , 
fciep étudiée par lfea accomchewra Allemands, peulrêtre néglir 
géà an France malgré: le fefl&u travail (Je Mme $çiyja. 

A propos de rhtstoirô des polypes dans la gestation, l'aur 
leur cite un fait remarquable sous plus d'un rapport, et qui ne 
d&iLpas être perdu, pour la pratique. Une jeune ïemme de 
vingt-trois ans devient grosse $ des douleurs se manifestent 
au cinquième thÔiS; Wi feorfrt VÔlUthlitëfak é'éAgégtf flans le 
vagin, on le prend pouf la tête du fœtus ; comme le travail 
fcfegtittttfltt e*i applique la foreëp^; matg «e^^tymerir.eWaA 
WuS la^rëfeWri, "^t *i , «rtiajpt)âk dtesctiiltets âtf llBfttfliftëht. 
tta diagnostiqua un polype, ëi pàâ aàtfè êhôtà. "Huit Jours 
9pr$s» la femme avait mis au monde un enfant de cinq mcjis. 
1* ûhiturgieu fit des eflforU pour extraire, la tuteur, qui 
-avait été rapdusséé su? laaeèftéa du bassin , raaisiil Beiput y 
parvenir. En pratiquant le toucher aldfc) Mi kiiben put ar- 
river à l'implantation du polype, très-résistante, ayant plus 
de deux poùo& de diamètre* La femme était dans un état 
.de laiWesgeextrême, causé par la longueur du travail aidant 
quo par 4e» héawnk&g^. Le venlre était baJIoné et très- 
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douloureux , le pouls' petit et abdominal. La raabdq i 
rut le lendemain. On ne put ràiilheimsteinenr&iœ l'a«tû^ 
aie.* Dans du cas semblable, dit Fauteur, Texpectation sub- 
stituée à la médecine égifasante qui fut employée ; et taux 
tractions exercées sur la tumeur, pouvait permettre la «ortie 
dé l'enfant, et laisser la mère dans des cobdiaqnsteUea qu'on 
pût employer le traitement qui convient aux polypes. »., 

Ce que nous avons dit du livré de M. Imberl suffira sans 
doute à le faire juger et apprécier. Nous ajouterons en terroir 
nant qu'il est difficile de renfymkr (dus de choses dans u« 
si court espace; que si dans quelques chapitres on désirerait 
plus de détails , au moins les points réellement; importante 
ont été signalés par un homme qui a vu beaucoup, et qui à 
bien observé, ce qui, pour le dire en passani, n'est pas fort 
commun dans la plupartdes livres de noire époque» 

Y. 



. WVOK ANAWTIQV? BT CBJTIQW MSS JOV&J* AU* I}E 
MEDECINE FRANÇAIS. 

Recherches de physiologie expérimentale sur l'emp«4rtiu»ett*nt par 
l'aoide araéaieux. t — Maladie de Brpussais. — Lésion de l'artère 
crurale. r- Extirpation de la glande parotide. — Emploi de la suie 
contre la teigne. — Sang des diabétiques. — Effets toxiques de )a 
belladone. — Effets toxiques de l'infusion de feuilles de tabac 
données en latement.-— Pommade contre les dartres furfuracéerf. 
~- Tannin esiftee l'empoisonnement par lès champignons.— 
Chaux conlr/Q U goutte. 

Gazette médicale (Mat 1839). 

I. _ Recherches de physiologie expérimentale sur f empoi- 
sonnement par t acide arsénieux\ par M. James, iQterne & 
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rfctôtél-Dïeu de PaHs. — L'auteur de ce mémoire pose les 
deux questions Suivantes : 

' i° Quelle est l'action de l'acide arsénieux sur là coagula- 
bilité du sang ? 

2° Quels sont les organes sur lesquels l'acide arsénieux 
exerce le plus spécialement son action ? 

Leô expérimentations de M. James démontrent jusqu'à la 
dernière évidence que l'acide arsénieux enlève au sang la 
propriété de se coaguler. 

L'acide arsénieux agit comme caustique sur les points 
du tube intestinal où il est appliqué, et provoque constam- 
ment le vomissement. A peine est-il passé dans te sang que 
îa circulation se trouble , et ces troubles résultent d'une 
part du défaut de coagulabilité du sang,' et de l'autre de 
r affaiblissement des contractions du cœur. A l'autopsie des 
animaux empoisonnés avec l'acide arsénieux , M. James a 
constamment trouvé les poumons gorgés de sang et offrant 
tous les caractères propres à l'engouement; il a trouvé 
aussi les shrtis et les veinés encéphaliques gorgés de sang. 

Dans ce mémoire* que nous avons lu avec un vif intérêt, 
deux phrases nous ont frappé : je commence par la der- 
nière dans l'ordre de la rédaction. - ! v 

« J'ai voulu voir, dit M. James, si, en employant des do- 

* ses plus faibles , les phénomènes d'intqxication seraient 

* les mômes: je me suis assuré que , dans ce dernier cas, 

* les symptômes, après avoir été momentanément ceux de 
» l'asthénie, changeaient bientôt de caractère» et annon- 
x> çaient une violente réaction fébrile, comme si F économie, re- 
» venue de sa stupeur, cherchait à se débarrasser des principes 
» vénéneux déposés dus le saag. » 

Je trouve tout cela plein de raison , plein de sagesse, ff 
reconnais un bon esprit médical ; mais comment M. Jàmesi 
qui, & la fin de son mémoire, devait si bien comprendre et 
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nous faire comprendre -ce. qii'on entend qw réaction vital»» 
comment, dis-je , a-t-il pu écrire, presque au début de *<yi 
travail , ces paroles si peu d'accord avec celles que nous 
venons de citer : ,' 

. a Pour expliquer ces différences dans 4es effets ypmé- 
i diats de l'acide acséhieux sur l'estomac, quelques auteurs 
x> supposent dans le corps Organique une sorte de réaction 
h vitak qui neutraliserait Faction chimique des, agents dé- 
fi létères : j'avoue que j'ai peine à comprendre sur quoi re- 
d pose une pareille assertion ; si celte influence tqtélairq de 
» la vttabilité existe dans quelques cas , pourquoi n'existe- 
» rait-elle pas dans tous. (1)? etc., etc., etc. » 

tîous pensons qu'il suffit d'avoir mis ces deiix opinippa à 
côté l'une de l'autre, pour que la première soit une réfuter 
iion de la seconde, qui n'a pu s'échapper d'une plume or j 
thodoxé que dans un moment de distraction; et nous per; 
fistons à compter M. James, quoi qu'il en dise» parmi le? 
disciples du Fitalisme hïppocratiqui, 

t ;;..-.- ..'..; \-.-.. •■II,..'-. .■::•-•. :..<:.. 
_ IL -7- Relation de la maladie de t Bro#s*ais f suiyiq de gçqfr 
ques réflexions pratiques sur les obf tructtoq? du rectiupij 
parB.-Z. Amussat.— Qestàunç obstruction de la moitié in- 
prieure dû rèélum',. èôiàmè nous l'apprend M. Amussat f 
tftfâ succoÊûbè te fameux systématique "des temps Enodçr- 
hes. les excès dé divers genres, provoques ^àr là force de 
fcori organisation et de son tempérament , sont ïeè seules 

cluses' lointaines qui ont pu fetre signalées cômhie ayant eu 

-' %, \ ,• . . * •)/...-. >. . .J ■ «i 

^ v 'i 'n 1 * > ■ > " ■ * » ■■■■ "."T yA> i *' . T i H ' H% " | V ' J . ■ .« « »" ' V ". i . »' Vi ■■' ! ' viM « 

(I) Elle existe cerUinemftrfttftfclfc**!* M»* |f tffeftffM W. te 
caractère propre àt > via, Ma» elje n'etf § M tqHJam #ftfp#*|p et 
e&çact, ^9f*me Uea^Mpé.delftqwj^oiV. , â . • , 
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,up*4tfxUtyp kiflueoce sur ]*wl^ie, dont Brous^ais a é^é 
atteint. Une diarrhée, qyui s' était déclarée depuis plusieurs 
aqpées , /ut le premier Symptôme qui annonça l'existence 
des dèsprdres morbides 4^e lé doctetfr Amassât constata 
ïe r 1 2 a>vriî 18&&, Une plàjpie bosselle, fisse et flùrfe, situÀ 
àl^pariie antérieure <fu rectum; derrière la prostate , cat- 
; ch^e par la malao!ie, qiû tf occupait alors 'Que les trois 
guéris antérieurs , àe la circonférence deTintéstîn, ayant 
^eîixpouces dé.Tiautèur, s'éfenflant en bas Jusqu'au dessus 
du ÉJphipcter de Tanus ;'et une pétrfe tumeur indurée, de ib. 
grWeur tf'une îbrtë| noisette, sôirtant par la partie anw- 
riepre de cette pu;y r erïurè dans Tés efforts 'delà' défécation, 
telles sont lès /altérations que l'examen fit reconnaître au 
docteur Amusât.' la 'dilatation parlés moches et les boù- 
cies, j)rpposeeç pat' ce dernier et conseillées plus* tard aussi 
par les aoc(eurs Bresctet et Sanson, la ligature des tumeurs 
et des végé.taUqns qui pullulaient sans cesse,' pluk tard eii- 
Kn là càùtérisatïon l répétéë /usgt'â rfxfoîs, jointe au* frotl- 
ches ascendantes et aux la vemeûfà, produisirent ffâboTO 
un grand soulagement, mais ne purent délivrer firrtrssdis 
j fte*#fe<ter^ 

'iiiëiêne que k *&&* $ ii diiMn* foit&^wrtm>aM. 
-fHfa* Savons ftKWft 'atout* «qpeftiifeJttQfb HéUitottM- 
^Rs f «ftttrét «as» ltftfuife 4e ***** .iwmmâ**4wto*>l 
'^BJjet tifstîo^ w^rti»éW IWitàite»#0teMt4iélw»%i%¥*l*i«K 
^dë^«ml)Éet*^^c4^i«»è leinëtlatoftftW; fMM«*li* 
Ttâpkêe tètt»s^6artrâ>lés < * rit ^ p we aiateÉle qti v ^ 

métfl circotoétatofcëU Irdiiiav^tkiflAtsMf'ItB^éNJifrJlffc' (AfiMmt 

"fftttwrtf te pressé M*elttfthi0t*dwéeci* >ffc»*0ÉB 4*** 
J )Mtei*w»icè , frtfadte, ** <n*Mfek Oë tt^HbHi Jétt its 
3 ^i»«tere1ibïÂtifÔ d«^b^o«n^frfBMcit«;4l/Qiié 

1839. T. II. Suin. 27 
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(1ère crétacée dans lé droit ( Broussais avait diagnostiqué 
depuis long-temps cette altération). 
. En second lieu, l'absence du côté du rectum dé saillies 
.formant un obstacle matériel qui pût s'opposer d'une ma- 
nière très-prononcée à l'issue des matières fécales. Les 
changements opérés par une putréfaction avancée et. in- 
solite, le délabrement et la déchirure de l'intestin enlevé 
du bassin très- difficilement et fendu dans toute sa lon- 
gueur, peuvent seuls expliquer ces résultats négatifs de 
l'autopsie, car les symptômes observés pendant la vie,' la 
dilatation de l'intestin au-dessus de la maladie, et l'ac- 
. cumulation des matières fécales dans Ï'S iliaque , ne lais- 
sent aucun doute sur l'existence d'un rétrécissement con- 
sidérable. Nous reproduirons avec quelques détails les 
principales idées que renfenpe la deuxième partie du 
mémoire du docteur Amussat sur les obstructions du 
rectum. Elles nous ont paru avoir parfois le mérite ^e 
la nouveauté et toujours celui d'une utilité pratiqué iricon* 
testable. .. , 

-; .Après avoir fait r warquar sppWen peu la chirwgie eft 
.avaaoée sur la coroatssaafe des malap^es qui affectent le 
rectujtt, cet Aabitei cfeicurgieu f ignale une particularité aqa- 
Admique peu ou point appréciée parle* auteurs v et ^ui 
^consiste dans la jpoiseoce d'un rétrécissement normal sitgé 
iè la partie supérieure de ce conduit. Ççite ,#iposition w> 
^ioit pas tire oubKée, «jouterl-jl, si Yçn v^t biea explorer 
*et organe. A ee mjot, il doue «las rtgles p^Ugues q$i 
.nous paraissent trés^taportantes. Lp toucher du rç çtuip, 
Hàtnlk, d#nt la plupart des médçcipq n'opift aocppa t^itn^e 
'.par suite peut-être de la répugnance naturelle qy'il provo- 
que, peut se toiret do tfeu* .manière», le c^rwgfen. éla#t 
placé devant ou derrière le nialadni ce dernier^jpode doit 
être préféré, parce que le doigt pénètre plus haut On doit 
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ttnfrediiire , enduit prêai&femëht «fan 1 corps gM,- et kk 
moment toi le malade pousse péÂrtfte* A 1 là gaMfc-tobei 
Cnfifi, lorsqu'on téut etptorer au-dessus de là Tprôstàte, ■ 
faut toujours se placer en arrière, engager le malade i lïttB 
des efforts et à tirer Irt-nièfrte la peau de 1* marge (terë* 
nus avec les main*. Lorsqu'on veirt etaminerfe t>eëttttA 
«modelé de là liaàRe'que pe«Vitfte*n*tt> Mdtflgt» M * Atttttfri 
s* t emploie * préféretide a tout aMto moydfttffté'sonfê 
-fttaittyiffrâ grande edurBurft .pour l'itrètreyen ayttttdti 
de la diriger à gauéhe L'attteur fe kjtagtwéy pe*r lèècas où 
les tànéetf ne suMsétot 'ffctftt,* plusieurs f*str*m**«s , entré 
autres un ddz en. ifoire armé d'ode sonde 4bÈtt#e&, qpé 
ton peut diriger 4Ms-H**t y et a* doigt artificiel en btiifr', 
qui peut s'ajouter au ifcrigt indicateur à l'aide tfèa dfe. Hé» 
eompëté àatftiMrticnlatiima mobiles. Noua avant w eéfc 
instiHrtneotSvîte nous ont paru iort tegénieu*. #. JtUHtaM 
TeootnnMmdé^ei*èéottr*f * là *mïHmpi*to*m*c*kfm wf. 
m point, It décrit les «vers è^kJtfltJm iÉtiûtéd ptoir- eéttf, 
entre autres celui çu'il è toagittéptoir appU^ufe dès *aâ#- 
su*** la prostate. Après ifueiqûaa Mli^H«flfdBsl^àrl'#»- 
Ttfèratttm du recttoi' ekfciltftâaime, ttiiffpeHlsdàtia de 
longs détails, comme un temple raftaffUétriA ^rétré- 
cissement du reotuw, TobfaiYtftttà de T*lma,;qui, comme 
en le tfait , succomba à la suite tfun rétrôdiéèettieût aquiK- 
rheuk de la p&rôe supérieure du re«tD*i au poiue di J*à&- 
tioU de cet intestin avec f s iliaque. L'guteur peppracfc»#e 
•'êà* de eblui dé> Bmussais, et aèrdaaQMMMto^rqiiVNWfiiit 
-4e foire dans les ras analogues* telui du bàtèbréà fagé i Ug , 
e'^^à-d*e4ansile».aJtooUoiis ûè Ja ptttfé n^pdtieafte'rtt 
rectum. Les saignées , les safagsuee , tes laramèkté. émat- 
Hents , le* tttttHIfe , la dkit^et le repos , /soit 4*ab<nMito 
^rentier* moyens <p*'» copient* 4'aëipteye^ 
4fa**lto m«^s«l«»^aiMiiB/>9l^: iiÉ«lMatrttttft*t 

27. 
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«n«rnm; r^éoi«u«M^M «in^wjff mtom-jinm 

fc Pti H 4P 4Mi«é enpgeiale frt-6fuwat*pi* ptify *<W 
teAcKer où •#* tflmm JjO!iKr«fbir« *i «flWtfwmeol.,-4 

linraiit .qiw. «irtta» <*n* **i»*<r». *wmimip f^^mt 

imtot «M !!^ PNtffW. , . çmmps *>pâère ; hwqnp» 

pfH* #uft «»*# ftfiSqfet.. >Qw*t 4W ••*4taWfte«ipH|fc 

«Ml *»:4fl*fff&iifpi#l>P^ 

t tow? Ji^oiw^ir^rfio^ 4ww ** cas,*** 'cawMgii* 

»Uaa 1 1 te ^w n it NJteP* *»» W«a*4* tumflrt »tfto*r 
*>mmKi*^\ifawtWf**M wvr* *'**<& nwm w 

sttnn <flpéraftiàB>giftr*>*t ftmiBeiAArtitr 
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teiéctftfbrt i*é îatfuelfïi 11 tfiblsfrrft ft fcifec&WJR édHtfèrf; 
qW permet d*aitoenè* Ètcileruent les orifices dè<ffrrtes^ii 
èHleè âttéïycau de ïaf ptofe saitf 'intéressé* !è itëiédftië: 
Du Veste, fauteur ifâyafcf Jâtnàlà'èftr Teècâsion de prdtf- 
Çuer bette opération, conseillé d'essayerf^ divete £roè^ 
dés suTleeadàvre, et de cotapâi'er, C'eèt ûfi devoir/ajouté 
êe praticien, <ft* agir aftrëi> toutes les fols surtout qftffl 
s^agît de là éhfrurgiè êx^ptiôhneHe (i^f. ' Queîqaes W-? 
flexion remplies de justesse et àë raîson sur la conduite! 
que f opérateur doit tenir dans des éfrcbnstancefe dSlicateà,' 
Au la vie (tu malade et la réputation du ■ 'bMràrgfahi se trou- 
vent coniprotnf ses, terminent cet intéressant mémoire, cjuî, 
on peut le dire , contient le dernier rilot rfe ft Science Àtà 
un des points lès plus 1 obscurs de lH Ttathototele éhtrtojjl- 
éate; ' ' * " ' ^ ' ' • ■'■' ; "'" ' : • •■ ' .••*>■•• *.- . 

journal des connaissancei méâico-chiriirgtcâîèS 
. I. £4wi <fe r<«pfwv (vmfff j Afwôini mj&é ïafciï.fa 

1^1 fait J^s^^.Qrtte 9hOTtilW!l^j^ 

W W 4ft cQut^ «fut fcj çu^^^çb^ fl^4pWft^ 




feâncérease du tectuu, qui avait détermina un* bbHtAktîdn presque 
èbmtflfcte de èelffrtesffft. Krifr avortS'yu la Wïatlè qiilna*' jbotfi ëtfl 
«ton «pr* ro^JMi^l»*,** éMit a«*tf'tiàffelafiarit< qu**ti pbtri 

remarquable de chirurgie. 
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4§$ LI1TÊBA$0JU6, EtolOW F^NÇÀI$E. 

à qae *érçorrhagie çpusipéraMp, Les doctes SfjoOié ^ 
Deverine «appelés âi|prè# fa malade, s'efforcèrent û'en *r* 
rftter le cours en iirtrpfluisent Aajop te fpgd.de toi plaie 4eg 
boulette» de charpie saupoudrées* d'une poudre ^énaostaM?- 
que. D'épaisses compresses et4es rondelles d'agaric forte-; 
jnent maintenues .par des tours débande complétaient le 
pansement Déjà un premier: appareil posé |iar, les personnes 
qui entouraient lq malade lors de l'accident, avait été insuf- 
fisant. Celui-ci ne fut pas plus efficace. Qp s'aperçut qu? ces 
piècps de l'appareil .étaient imbibjéesk de sang. La docteur 
Mouret, appelé en^onsultatioi?, trouvant le malade dans un, 
état d^ faiblesse alarmante, propose daller à la recherche de 
l'artère crurale, au-dessus du. point lésé, au pli^e l'aine. M 
craint, que la recherche de l'artère çu fond d'une plaie reço^ 
plie de caillots sanguins, et qui est le siège d'un anévriçme 
diffus, ne soit trop difficile et dangereuse même pour le 
malade, à cause de la perte de sang qu'on pourrait lui faire 
éprouver. Sou avis ayant été adopté, M. Mpuret procède 
immédiatement à cette opération, qui n'offrit rien de parti- 
culier dans son exécution*. Un assemblage de cinq fils cirés 
et aplatis, et un petit cylindre de toile, suivant le procédé 
de Scarpa, servirent à faire là ligature. Dés sachets de sable 
cband forent disposés autour du malade, qui fut soumis i 
un régime sévère, Le omttènie jour, une sensation de cha- 
leur se répandit par bougées dans tonte la jambe. Depuis ce 
rnomentletf pulsations âla poplitée furent perçues le ving- 
tième jour. La ligature tomba le vingt -septième jour, 
après l'opération. Sept jours après la chutede la ligature, 
je malade, oubliant les conseils qui lui ont été donnés, des** 
çend deux étapes, ^ppuyé sur. une can,ne. Le lendemain, 
jnème imprudence. Ufle sensation de chakur «'étend dans 
la cjiisie; lp malheureu*. efl&yé, pwtela wwn yetstatiept 
4» a#U» pempttoftiftfclft r et «félonie Mptfmt*, mai* il a 
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JOUENAUX FRANÇAIS. 428 

VlHmtmH idée d'appliquer lui-mê^rne le ponce atirdespu*. 
d* l'ouverture des téguments, et suspend ainsi l'bémorrba- . 
gie, MM. Soulié et Mouret, appelés de nouveau auprès de 
lui, 09* recpuw au tourniquet de J pan-Louis Petit. Malgré, 
l'emploi de cq, moyen, ïbémorrhagie se renouvelle le . troi- t 
fijémejoirc. Xe # malade la modérp en serrant lui-même le ■ 
t**r*iquet, bmîs elle repayait deux jours après. Yoy$nt que , 
1* tourniquet est insuffisant pour: arrêter l'bémorrbagiç, ;i 
frappé, d'ailleurs, du danger que courait le malade , %ui t 
était presque exs^qgue, H. Mouret propose d'aller lier fa 
cçural* au-dessus de la profonde. La proposition est ac-, 
captée; nwusà jpcinea-t-U incisé ùmp la direction du vais- , 
seftu», deux pouces au-dessus de Fouverture, que le bistouri , 
t$rm»t*G un tissu de cicatrice, 4ur, cpinpact, criant squs 
Upstrument, ettlaus lequel. tout est confondu. Impossibles, 
qjftttte alors M. Mfurqt, de se diriger; inutile de songer lâ ; 
* isoler l'artère ; U faut dope aller plus haut à la recherche 
<fe> yaîftstftu; mais le lieu dç travail est occupé par lc,pouce 
q^l o^prinie;S|ir la face supérieure du pubis, J'introduis 
l^tjfcréipUf de rindicateMrd^os la plaie étroite d'où se fait 
jppç l'hfMporrlugi^ je re#CQntre au fond une petite cavité 
dans laquelle, en introduisant l'extrémité du doigt, je par- 
viens à me rendre maître du sang. J'indique cette manœuvre! 
à. 14. Spuiiô, qui réussit parfaitement. Libre alor*> j'incise, de 
bpç en bout, ep continuant ma première inçi^n directe-, 
ipeat en bjutet eji denprs, je divise le )fevç$nt : 4e.jMtei$ ; 
on dehors du, canal inguinal, Celtç inoision me donne un 
large accès dans la partie antérieure dp la.f<9^ iliaque , où 
je vais un peu, selon le procédé de Bogros , isoler l'artère 
iliaque à sa partie inférieure. Je la liai au-dessous de l'épi- 
gastriqne, et je composai ma ligature d'um simple fil ciré, 
que je passai' sous l'artère âtfaMe d'une sonde cartheééè et 
d'un stylet à séton, pHcs ensemble sous la même courbure. ■ 
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Lëméhï&fo MèitcÀri ée tàëkëté èhHûéê. IMiA 
dent*, les ptfeatïbiis repataissefctf WW fdpNtèê.là pUrfe'M' 
cicatrisé, là W^atarelombeat» gùitaiéttie jeiirC Ee dk-à**- 
tfémé jour, aile ddttcef sensation <te cfea&ér se réffetali'ptfr' 
ondées dans toute la Jambe, cotante» après la pfrdifitetàop* 'i 
ration. D'ans le côttrant rfa trttfsfl&ne itiofe, le ifcéJàdfcsa 
ltab Àajettfd'ïrtfi, Q^riénfettmMdéptate^ 
livre à toutes se* bccopattctoMr, & fféitf dfe *ftrê *tf ttfjfcjéi 
dfe aottie Mettes a cbeVat^ ' » 

4 bans les réflexions qui 1 safreht ftisfôtf (f*e -de e«Jttë b&^ 
sërVatiOn, lit. Itfouïelf /urfiiflfe latigfciuife ftëfftèrttMfriti*' 
dessus do point lés*, en faisait? k^rqnetf,4*eeJÉilltt» *> 
éîafl dirttcîle 4é la fcrouVe* an lîea d« fa Wfetortffef ^céte*' 
Ken il était dtr deroft dtt cWrorgieti d'employer le fll SÇ frtfr 
qprî devait rfmefler ht gàétisbii là ?fa* faptae, yu QMltah* 
teui*du coup de Couteau ifaValt pas èv FinUMftit^e 4m* 
lier la mort àdrùafoeitr&iiiirtïèhtiïeThêêèm , éttiïfrnaât 
l'irémdrAâgffe «jnfsnrfftit après MÊreirifére èpéWftfeé, t f*4> 
l'ofcératiofl du bout de Partère pTodtrite par là HJBfàWrtf M* 
banée ; et 2° à ce que la Hgartnre Ajmi été peWê atPdëMtaMf 
dé fartère ^rofeftdé, et sans dottté rapprochée reîlè, la 
portion- ^artère Crurale tffnée àu-dessftutf fést trttatéi bup> 
courte pour l'of ganïéafton du bouchon sanguin -, conseilla 
de rejeter to ligature large et aplàtie> ainsi qn« lé pfttft èy* 
lTndré, é^ de n'employer 4tfé lé rftoplefll ciré. Il recette 
aussi (tksràit éonsërvé f artère titulaire prôf omd*, dont 1* 
présence au-dessus de la Hga'ture * empêché l%gfcttf*af!otf 
dtr Bouchon de J.-i. *ètit. 



ç IL extirpation de la gland* parotide: résultais, physiofogi- 
(pies 4s faction du mrj facial ;J>ar le doç leur Ràyjiqnp.— 
ItidOtiteW Raiffiond aya«t; eu J'occ^oa d'^q^e* uncj> 
tumeur squirrheuse occupant tout le côté gauche de Ui 
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jttqww» p*h» ****** mr*m*v******** 

cial. Cette lésion détermina d'abord une sorte de «tf*""* 
d'engoutttssënfent danala mo*fe g4^h***fe'***,*vec 
une impâssttarté complète de cette partie. VW»«tn« et 
l'angle-**. HT*» ni * *— **■*$»« «M'Htihm *M 
M pftjstetô«ltfi|^»**tÉ»l'"toe««fc L*m*B«le *»- 
Mi-'^wM^iaNMtta ytewir lès:pT« N* i M <iffl'd8a g<fl>r. 
«M wppweaatto» ii4^l*M*ésfc«reartldBai*ïeJM>irt«fi 
nn peu, et elles laissaient à découvwfc*uifrse4*t>l««»tt* 
de l'«i,#rtlemontrait fortement tiraiHfcèa de** et en 
haut. Elle» Msfent.en<;ontact lorsque le chirurgie»*» rap- 
porte» br. p«jp»é<« <«P*ri wr« ft» ftf*v*.<»wafo> .*W»rtH 
ment; mais les mêmes phénomènes se reproduise«Mf*9fp% 

orbiculaire des paupières du côté &a*fta&Mit,4 W» W*fc 
complètement paralysé, tandis que l'élévateur de la pau- 
pière supérieure et les divers muscles moteurs de l'œil 
conservent toute leur énergie. jDepuià, là ôensibffiTé 'est 
presque tôùt-à-ftil réVènùie tfWlé Coté gTucTfe de la fade" $ 
mais les paupières gauches , l'aile dVnéï et Vàtîtfi fl*r U- 
vres'de ce côté ônYent au* même degré les même* pa¥t8u- 

toiM ^ : • '. ' : '. '. ' '. ' .\ -mît»; :■"'"'• 



Jovial dècKiûle mtâïcàtè,4<i tbxicoloçjîè, f m. 
(Janvier, février, Nlars et Avril.) 

— L'emploi de la. sole contw'4tofa&i(nteèti*Weuwl#l 
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49* LITTÊftAlUtil rttmCklM RHÀKÇ4ISE. ' 

n'est p*a nouveau : M, Blaud l'a employée il y a qaçljues^ 
années ajec succès ; on trouve auasi dans quplquqs anciens 
foiwikiii** des préparations de cette substance, Nous ai-. 
le*s néanmoins consigner ici deux nouvelles formules que 
11*. Marinas 4tt avoir employées avec un grand succès con~ > 
tr* le» dartres i la teigpe, les ulcères ciilaqés, psoriqnes f 

i . %. Suie de bois tamisée» « • ( • . 2 once*. .. 

:. plonge. .• • ••■•-; •••»,• 2 onces. 
Baitçs un mêïabge homogène dais fontes sesr partie*. 

• On fait des onctions avec cette pommade sur les parties 
affectées , l'ilné le matin et l'autre le «air, après avoir tou- 
tefois ftrft dés lotions avec la dééoctioa de suie préparée 
delà médiére suivante : 

-i ? % Suie tamisée. ' ; ' . ;•.'.*. 2 poignées. 

Eau. • •'.' .'..-. » ' . • * . . 1 livse. • 

Où fait bouillir pendant une demi-heure et o« passe avec 

éspressio'n. .'■*■: i 

Le traitement doit durer plus ou moins long-temps selon 

là gfevtté de la maladie. > 

IL -.-~ Résultat de l 'analyse, du sérum dp sang des diabèti- 
fv*$ par Rb*£, ,— Selon Rees, 1000 parties du sérum du 
saqg de diabétique ont donné ; 

^,J^U* » • • .«. •: ? • » • t • . •• • • • 908|50 

Albumine (1). .......... 80,35 

Matières grasses. 0,95 

Sucre de diabètes. . • ., 1,80 

Extraclif animal semble dan* l'alcool, urée. . 2,20 

Albùmlnate de poude! . .....'... • 0,80 

, ,. - 1 • 1 ', J.. ■ - 

: (i);C*tt4 9Etwi*e. a feawi pajr 1' jwcinfaaUqa des traces dfi phps- 
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x Chjwmrfl alcali* a**c traces de\pkospfcft4e, - ;» 
de carfewtte akajip, et traces de sutftUî, ; 

résultais 4c ri0ciaér*Uon. . -.. •«:••• «• • 4,W r 

Peffe.- ...... . ...;/. • tpPft .; 

■ -, ' ' ' ,'• ; ...-'/.;. 100^99 \ 

ÏIL — Ifofe'sur lés effets toxiques île la belladone; paf 

M; Labbé , pharmacien à Saint-Ômer. — - Un jeune hoitiméV 

âgé de vingt ans, ayant pris par mégarile ^ eii^guisê de 'tf*' 

aane, une heure environ après déjeuner, un fttrè 'd'un£ 

infusion préparée avec environ deux gros de feuilles sèchef 

de belladone, vint rendre visite ï M. Labbé /'pharmacien;' 

une heure après l'ingestion dû liquide dans l'estomac. Il s# 

plaignait de ne' point se trouver à son état normal ; il refr^ 

sentait une sécheresse très-pénible à la bouche , et Ù luïfnf 

fmpossibte d'avaler un morceau de pâte de jujubes qu'tf 

avait' prise pour; retroiïvef , disait-il ,* un peu de salive. -Xfà 

Qu'art d'hèùrë aptes, son état erripira, leÉ objets' comnièn- 

çàïent à vaciller devant lui. tfe sachant à quetfe causée 

tHKucr cette indisposition ;W tabbé lui coh&fifla de se je^ 

ter un 'testant sur le lit , et en même temps A fcrf présenta 

tni verre d'eau sucrée où il né fit que tremper ses tàrieëi 

l)eux minutes après, le jeune homme fut eh proie A une* 

agitation bien plus grande; la raison l'avait abandonné; il 

Ait impossible de le faire boire et de le faire côticher. M 

Chaque instant H prenait instinctivement le vase de nbll tk 

essayait d'uritièr, mais sans succès. Le vase s'échappait de 

ses mains presque aussitôt; de plus, la rétention d'uritfé 

était Complète, il ne restent pas vite minute ea repos £ 

divaguait , marchait continuellement dais la chambre avefe 

une démarche très -peu assurée. Les muscles de la face, 

de$màchoires et des n^nabres étaient agités pa^ dfismj^u- 

vei^enU coovu^sift. U avait des bal^c|n^aon^ J^esfue^fl^ 
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tinuelles ; les |M*^ :éftÂU*r «totaénfàif lâO***: »a 
reste, il n'yrftoM pas de iwràsée*, posdfe *»M(tt6iMntg , 
poilèè àe déjectiens- alvines. Cet état aktaïaat enshtoài de- 
puft'tifce heure et demie , -lorsqu'un médecin* arriva.- ïa'àfc- 
tuN"9$9 symptômes observés, et en môme temps la décou- 
verte que Ton fit dans la chambre du jeune homme d'une 
fyHteUle contenant l'infusion ty ^ll^opuç, 4e^inée à,^es 
lotyonf* *e l^pçnt plu# <fy tonte sur la CMMAet tana^ur» 
4^1^(M4fpijLueiix^iit ta joaédew, fiA $writa> <te faf c^daoo* 
4^,cqUJ*r$es d'e^n dis^llé^ trou grains, de ^rtjrç,stil>i4 % 
WliWQYQWéieià «a bout flepeu d'instant* le yow^nftent 
<** fH^l^ues. euinerées dTqn li^e wpmx J^ooloarp. Q* fit, 
Wtt h *r le. »«|lfde^W forcer l'a^wftwnaiçiit ; il èm ab- 
«pfy*:i il redA au Ut par^itqipçut, teawpttlQ. Uj& l^ment> 
§WM* sel pwcpra une ftelle peu abondante, Le çalpœ 
ipotista;, «entaient de temps en .tempa le jjonne homom 
OTfàWtt quelques p?rote* *Wtoty>.Vwwvt)mw'i* 
IqjjC, fe dpqtewr pratiqua uw ftoto saignfo ^ dofm u^ 
qiWtt^èmen^nt jyn*. I*ejpatyte Teçonvra l'mage ctela> 
Utjtywu $ur ty depi**** W'o^ I14 flt * tt dit éjfl^vnç, jipft 
gWtfMàMltyé» w* ftkUgue générale, q| surtout ur vjtfeal 
ç^ df) tAte. BienM* il t'endora^t , et *çp^ 4'h*l wumvb 

H l* IwflfWiai* wafiR en a'*veim^t f iV?o W l*t wl^ef 
foiW» A i:p*4û*irç » W 8 ^ ft*e»*entatt un* grande &fMe«ft 
^^(9UfM«iwepUfe«44<i« savoir *'** etrfifflttr l* mac» 

li ^p^t^Wndwtwte^r Y^«*d^ âflelfwJMfiaprà*,. 
- < ff t «^' Iftmtl eàtmpk éés ejjiti toxïqms de HAjiision êei 
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4u#<* ligwiWMP.* était afectée dçptps pJ^weiw:» #ufté^ 

tous les moyens que la médecine rationnelle met hab^i^- 

#^ora*#* d'*m eaapkifue qyji promet 4e la guépr ftqr 
rl'*P!SV>i CcW W4 U?emei4. Ç* Japeipept devaJJt 44çf «pR- 
jtMé 4ta* #**«£ 4e.feuijlf* «èî%* 4$ tftaç* itfu^ 
#ffl0Wt geo* barres éapiuaa^c^^^ea^ ftppUltpff .ji# 
4*W>m »wfl* Wep 4e Jféf enk ^{rëdec^.dp. tpfflècfe 

*uf**l«Ue en j^rb) t Jpi .«rant fttt .dur?* g#$ l#4tfpp 

d'après une estimation assez vague , à quatre ou cinq fcfljHfp 
sèches tout au plus. 

' L À ptàiife lé làVteftietat VHS •Wé çirîs ^fcrt Scft fetiftycres «Aro- 
ces se font sentir, accompagnées de bourdonnemeriK HMfe 
les oreilles, 4fe Vertiges , «de -dodlears-de «tête <et 4éfca*sées. 
Cinq miitate& rfprès sur vient tne ty&e^pë, qui 4* prolonge 
de sept heures «fo tmHin jftstf»*à tfeu* héafes de V*prèi- 
midi. Pendant ce temps, la respiration est gênée, le pouls 
e<U t*és4e&t, iï y a 4*s ^^t*/«wrtii^tyl^W wn^ les 
:!*§*«***** dilatée ,Ja «#n eut Jrçge «4 ftw^ r j&\]p 
venfrrç dan* teeuel m *>pt entendra <to tavbpqppiet eft 
-déprimé f t <*>*krftcté ; tmwwx #pnt goppp t è to l»y i > fi #»- 
IHywte»» 4M état «tawftnt ft fui par gédflr 4,1'ey^taMlP 
M^mctRtfi tf^u 4*«W§WW*> *a^;^«* -9P feMt ti- 
trer plusieurs cuillerées d'huile d'olives, kVfflBMççtifNiAP 

*atApi*mi<tf iimîW0&.wiil*w*to9i &4w*top** f fi f ii ïï * m 

rées d'une potion gommeuse et éthérée. Mw,reMtart pi^t 
dâ h ait ioar&L la maÉidr isonliaaa idftffiasftnlîr des lâlijMies 
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490 UTTÊEtttfltg YÊblCALB F*î*ÇàlSE. 

Tirés-violentes, et £ est resté d« tertigë, de la céphalalgie 
avec une dilatation très -mariée dès pupHles. Nous n'a 
tous pis besoin d'ajouter que la constipation n'a pas di* 
,~paru« 

B ért étident Çro, si la petrionhe qâi fitft Téfejet de i* 
prescrite observation avait employé la dose? pfésevite par 
•f empirique., elle attrait probablement succombé , : comme 
cela est arrivé dan* d'antres cas que ta acîënfcë possédé. 
Au reste, nul ne conteste que le tabac ne sort ummèéka- 
ïnent dahgereox. Ûk, crtn^ la matière médicale àWre^fe- 
*ieors autres Substances purgatives qui agissent avec uw 
énergie fton ihoins grande , sans avoir F action toxique et 
ttélétére du tabac, nb'sfera&il point prudent de renoncer éen 
Jtirè itsage , doit à' l'intérieur, soit en le mettant en contact 
avec la surface 'de la membrftne muqueuse gastro-intes- 
tinale; . 

- .Y,* rr? Pomvwdg Wffr* kf dartre* furfuracée?; par M. L>s- 

% Mva&* . . . .•.,.. ?$irU<fc 
. Borate de soude efljeuji. . ,., % 1 partie, 
ytèfy pj#cte*U0nt e* aronwUsezà volonté, 

'•-. M :■• ••■.>■■... ,..". \ .*\ . . ;;•, 

VI. -*-* Vmplài- étu ta/tmn contre ? empoisonnement par les 
thampïgnbnsï ffet 1 M. €»A!tsitm.-— M. Gbanearel blâme: 
I 4 * l'emploi du vinaigre daas l'empoisonnement par les 
ebampignohs ; H dit que cet acMe; dissout les parties ac- 
tives de ées Végétaux et irrité le* parties enflabufiées par 
la Substance tonique ; & l'emploi du sel , do l'éther, par les 
mêmes raisé&i « .. '- > »v- *•■',• 

If dit que TëméHque peut être employé si le poteau n'a 
pas été àfcsùrt>é. • -'< y-' ■ ....', , ...:•'. 

Setbè^ebdnsWèVla'Mte de galte ou lë4atuttfi> qui 
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est wi de ses principes constitutif*, est le Seul antidaté de 
la substance toïique des cbampifeaëtf*. > > < -i .* 

Le mode proposé par M. Chansarël pour cwmtaitre Fém- 
poisonnement par les chaàrpigàéns «ensfete i ftfré pMnéife 
au mala&vsoit quelques verres d'une légère décoction de 
noix de galle g o mmée , pr é p a r ée avec : noix de galle, 
1 once; eau, une pinte; mucilage, quantité suffisante. 

Ou «en la dissolution àe tannin ; préparée! aVec : tannin, 
30 à 40 grains pour une pinte d'eau. 

i M. Ghansarel assure que ce traitement lui a réussi dans 
plusieurs cas d'-empoisbnnetnent • . ♦ 

L'emploi du tannin, proposé par M. Chansarel, mérite 
tf être examiné ; âous nous foritfdrtt, peur établir ertle né- 
cessité , 'sur les expériences fiâtes par M. Ossian Henry à 
TaiÔé du tannin sur te substances toxiques végétâtes. > 

VIL — Emploi de la chaux contre, la goutte..— M. Santoro 
vient de publier, dans fÔsservatore medicodlNapoii, un tra- 
vail dàoslapftl il éteWU ïêHç*M,4e 1* dtau*,** pé- 
,dil«fces H «Mahroa d ton» de phap*pQ*r apaiser ies ^ou- 
4eufs delag^ulft. Ce pmOQie^ a VMque lappudfede chao? 
ét t int è.A ïatr, pin* qu& l'eau de cha*x appliquées sur les 
répons des ipca^rei att&UO* 4e la go*4te f étaient très- 
efficaces. .• .,»..-. 

D$à k *fciuix a é^. précoce par, F^leoner, j^if par 
«ton» dé* It&tMieU de te Société fie MarsçiU», 18^6., 
ecmtmlas'ihaiMttsaief» , j .,>. , • 

On ti»*ve dtow te fihtana^ 
la fortmrte:d'pn cataplasme coutre Ja s otatime* wtppoqé 
de miel, 8 onée»,.qrt>n puppUn^eito a*ttffirt#;q!ittptit£4e 
qfaaux. Jfeteua faisait aptOqi^er 00 cataplasme sur te* pprç- 
ttesidoubufeu^a, ju»4«utaaieatdftn»,te:s^^ 
encore dans toutes testtttctians jtomaltettafes. 
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ANALYSES .«ÔKWyyiiifc . 

tore de Renzi, médecin en chef de l'hôpital de Ste-Ma- 
rie-ge-Lorette et de celui de» Incurables de flapies, mena- 
' t>ré <lé plusieurs afcademies/étc. ' x * ' l ' uv: ~~ 

EftfoK««^fiMili^^ 
il *îr *es *péqtfète- t*i?Igi>t<fe «E ^M ë ttd j fr <Etcfri*rfyai>, 
fetaiAe'll'* eti istefa ton** <wr JrtUtMtei*. ****** *t ?» 

6trt : ré^i «ar *et >ënÉêi^ii*fty*et #tott <pl«»Uoft muta 
forcé de se plier sous le joug de leurs doctrines. •> » . 
:: l)^^»leiïTs; cèUfeii^«W«é l €afl«ft> Ifeftftilgaeatatf *né- 
dicStf ef l ! îi»pMèi»hi«fii ée^)c^dobiJBr4^^û%h*Éé««» i»te 
dont la science est en quelque sefctoaàiMlMNfeée^ art Ait 
Vtw^tte Jitotato H*é«» li^èOii^ifle>fe<rilar^^B.-|iin-- 
*0p*ft fk)p : 9Mp4Mipè WÉÉiés OT^ùfoteaim; JKaÉttfajgEl- 
'*e* 4«ttttéîttMtfte téieotiéqv^iri^pwBiev tyil*«il*e 
-ftléveif 4é*<Jtlf^plitfe4^ 

Tf*fcra8*pe , ; 4irtriMttfeilt «WÉwlé* «t .approfridadt* IVMat 
actuel de la '8^e»G6.4M> »awJe«toato4iw<ta«ÉB»» m'» 
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.danses (purres. iujmprteJie» du Pjèrç de J* Ifiédfcjflfl, le jjj- 

•• Pu». mJmmrn ité timi nripf ïUwé m Wto #« miU&m, 

jgti l'ipvqsifM tfe l'mW'm 4»n* |a W^^, «eu*» 

tfwçtiou si ftpeste 4 l'<&ud# # ^urf^rt 4 J» «»$««« 4» 
l'#rt wédtefc 4u fi*u4*ffa9xm>W49Jto»& feft^fari* 
ti» îll'm&am wtyplMfrw ppu? M»^<Mwl'«N par 
i'#»**fc (fo #vh»tU«a^(^rt» fles altération* ftrgiiirtlnwini 

ê#&fc8W *0e«e de l'^owwe vjr^ f# r4ag>#*##t f . . : 
Au milieu d«: cet «utatMmwi presque waîVeriel , wi 
«^tbto fctapafr ¥ .m. tnftéMB t,*t là fticntté 4b iùris, 
«**»# 4*< «étobitifc» > muta daga»; JbotfaowBUiH 
4È*»e W. friaUudijIa -Ab l%Min»>"||,jb^ ( ift l A 
médieàtrin, »fc i^titaatmp-)***) là inthMftgto pur wm 
«MMtte- tltoputv 4* i«t iUkMnmiM •« tihow»* ^ 
«**.<* nkfitfatfl toiuMte .d* if», «te * a*ui»lc«ai 
MtHÉnltftaHM deteoaUklst.â» dnlmctt*»: <*<>«• 
«Aptfie #»*.i «p» '•***!•« ici mit 1» portée «rient 
tifique de cette doctrine ancisiÉM et finHEMletouttiaMBii 
Mcrdoatb «»*<? ■*&«& •* dëegU* Héigan»., ««Won 
witdejeer-ea jew e'M^few peur «iasi-dife dans le» dta- 
«duti ««les eerits 4e cee»4* mène qui artfeetfeei le plaide 
W'taeeDrtiàttre* ou de la repousser; (KI1 nous' 'suffise de 
Bh'é'éfl ce momerit qu'elle se" propage de plus ëù pius ! 
éû n hS|ïe , où elle remplacé^ le" "coniro - stimuli'sme et le 
#roussaisisme qui s'éîéïgnent.' Elle' est professée pairie doc- 
1839. T. II. Juin. ^ins-»- o» 
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434 LlTTÉfeATtJflfi VOCALE ÊT^NGÈRE. 

'teur de BenzT, bien qu'îT n'en ail pas suivilês applications 
dans tous les détails de la pathologie générale, cotntnë on 
'ten pourra juger dans là suite de cette rapide analyse (1). 
* Considérée sous tin certain point de Vue philosophique, 
*]& maladie peut être envisagée eauiine f&Wnée de trais élé- 
ment* différents : 16 premier/ que Paufeur désigné sotis le 
m*m ô'é/àncM ckiràùjtée f ëxeiroesoii afction dur 1 l'économie, 
inaltâratti la grande fonction deniittftionf composition 
-et 4écomposit4o»). Le second consiste dans l'altération 
^an^K de pliMéurt appareils d'organes atteints pafla m*. 
JlnMes t autettt Y appelle élément fùy'sijue ; il varie éotriibe la 
A*me4e6 maladies et fait la base dé leurs classifications , 
wii des cadres m>soltvgl(iuës. Le trorsietne élément est 
Mm&è éUmènt tffnanntjue': il est teài'actérjsê pài'fà réaction 
dottyetétee nekvaiix, laquelle petit oflVir dans sbtr essence 
les deux' extrêmes apposés d'exaltation ou dé diminution 
40 spçAtfto, byp^hénie.et htfmtfctaiei* .)••. .: 
, ;L'*tufle de Héléœteût dywarf<itie<ottrte t^ueàoaidtisy*- 
^me nerteux daorjeâ maladies est un des poiets gué l'ta* 
fgtir développe £rea le pbia dMtenftiè; ltr*oçapaae cet éèè- 
jK&it.àJ' attraction ju ni* erxetteqrt retient £e4 corps céleste* 
4*niJtanf ûifril*; ce coxiautt*!, dttl'M0ei|t, qni établit en~ 
t|A Je*, grandi oèrps de lavnatare lafeellebarproaie qtfile 
ONHçryent entre eux, dorine^ «neiidéedeVkaJrsionie de* 
fescsa Mtiirellei tfattractfcmei de répulsion 4p l'ovga- 
Hittite qui constitue la saaéé. 
„^W morbide téaigaé a*na le Ho» d'altération <te la 

■ ■ ]' ■ f "i t ! 'i j i ■ ; ■ .! '> i « "i,n r, ii, i , i .. , ,» „, i \ , • .■ -m , . i , , 4 -jiuu ■ b 

(t) fyir le discours ji\ui autre professeur 4a 1» iaJ»Q*tiwr«fitté» 
ta^docteçr Ronctâ, doat noiis avens l^fécajeiueat tradutt de» ex- 
trait* (ifcecrc médicale, cahier «L'avril 1638, p. 1.04). L*s. doctrine* 
de la Revue médicale y sont si parfaitement ejpjjmées, qu'on pour- 
rait croire que les paroles du professeur napolitain sont extraites de 
ce recueil. 
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f^rdértitaîe, b'fctt amré chose qu'une action anormale^ 
i^èteé nerveux q^lr<tyfésenteia fet^*éa<kiveà*l*o4£*< 
BfebMiieMtM H©*t8 omis* <te tnfrUble ou dé tettWtttaflf J 
€*es£ Mirtoift l'exaltation ou la dinîiriuti<^ de ^ett# force 
q«i c*tts*itue, ottnine non» l'avons dit > tes maladie? dyw** 
wiqo^s désignées so&s le nom d'hyperslhénie et tfhypod-i 
thénie. '■/••''- '''■ ••' !- 

'' La grande influence qu'exerce l'élément dynamique sur 
les éléments cbimiqfte' et physique des maladies, i*end 
compte du caractère spécial qutf cet élément imprime aùii 
deux autres ; lui seul ' les tient sotis sa dépendance ; il' est 
logent spécial 1 dès affections sympathiques de l'organisme! 
liés conditions spéciales dans lesquelles cet élément peofse 
trouVcfr i^kcê sont si importantes à connaître, que l'action 1 
Iles substances "classées 1 parmi' les stimulants du»'systériiij 
nerveux varie selon nnfluèttee qu'il exerce sur elles i 
qui ne donnait* par exemple, l'énergie surprenante <avec : fa^- 
quelle certaine four résistent aux causée les tyhb Violent 
tes et les plus meurtrières des maladies? Qui ignore là d& 
ïéreuce d'action du tarare s&bié chefc uii inariiaqde feêfcft 
qu'il est dàné un moment ^tranquillité dû d*texabp8r8l 
tSOtf? Û«* né Sait ftitfé l'opium peut êtte'tèléré dào& cértaP 
nés kàfedfès,- le tétanos^ par eftetople,' à' des ddsea fenbrinèé 
et capable» de donner la mort dans d'autre» circonstances? 
Ces faits Wen.coanus^vaipirf .fait duce à Iqfcstein que les 
maladies dynamiques, autrement dilcelk^d^Mlè^ueltas 
prédominé l'élément dynajnique, pouvaient être regardée! 
fcomme «ne ititetopétie nerveuse. 

L'état morbide caractérisé par l'altération de l'élément 
dynamique où dé l'action nerveuse peut être considéré de 
deux manières : ou isolé, ou accompagné de phénomènes 
organiques quelconques, te premier de cçs deux états, dit 
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4«g tmteuttu wtom* taAivftEi. 

Vtatim «riwiaue e#t ipapprécieWe, pomma, nr«milte 
d#pp l' action dae adann wr l'odorat, da*0 la aenaattoa y*« 
IwtifMH» da l'acte vétiAitoa, dana la» afltettoaa qm Imsêa 
aiapa faattfl rt e at A» nom d'afleotiona faaa patttet ( < to 
vwkrify* tailai «ta certaine* néaroees, l/attératto» de**** 
ièmp nwaH aaaoaiHffo^a da pbAmirine* orpaaiwa» ait 
au contraire très-fréquente. 

. .pa* j^tbqlp|i3^3 g^tïgnpe&f gçe l^ jwiladiç p3t jipM* 
9^ifneeiçèp^flefopc^9i>4pqri^lfi, dont les a)lérattonf 
9r£aui<ja#$ nq jçppl igpffî d<* eflfej* pu des rÊHitt*t$; ppfiç 
pu? , il ijl> a #as de maladif là où il n'y a pas de féactton, 
Lplii d'adopter çajrç rpsfripUop cptta manière de voir qu'il ce? 
g^^pomn^trop^s^ue ? ^#^ur lui oppose le tyf delatu r 
^rw4ipaliwi; JLes toftçrçulep, dit-il, aaitfçpt gaelgwtfwf 

pripfoMq i *fyf® 4 d ÈW fW kw? %»ajtoi»^ie poft P9ipf qi)g 
Wb4i* 9 m WW W* 1* tFsWfl * IfHF dfcralaRRWpant rp«*T 
ti*(to*mè\&wmi? A&vïtWWt wa. Il ^r^t^wj} 
4ftiffll#:4# p* |H« «fWNAl^$6i89M flWiMMIi* * Pffo 

', ,u_ i _. i r - i i ■-•---■■'■■•' ■■ ■ I , t.. .ii. i >■ ■ r ;,.. f 

(1) la aeetew de Renrf attaqua Ici im peint fondamental dé 
•tire 4eetrkie, lavlt , net» le t*»f*m ; 4eUt*oir bip* «unptiae* 
Oeis jfcnc A nom da sep* expliquer. Oui, sène dénie, aanf 

distinguons la maladie , acte. vM » iaa^if» aaqdflptelta 4f 
l'orcanjune, d'avec les altérations organiques gui n'en sont mie 
les résultats éventuels ou les ' conséquences; ef nous soutenons 
que sans cette distinction il serait à jamais impossible de dé- 
brouiller le Aaos de la pathologie; oui, sans doute, une maladie 
peut exister sans lésion organique, tout comme une lésion or- 
gttdqàiè 'peut exister aans maladit. ta première * partie do eètt# 
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• Vtt*t6ffifé Êttthoîogkïtoè lié tàwi aéctfttahè Éûéùtte ttà& 
*4Héi*tt<m4aiis rotgaiditfMi m*tfc*é!W dit tyrtétne tiè£- 

» ■———■———— —i ■ il — ^-^— —— — «^ — ^^M 

tfrôposftion n'est t>as contestée par M: Je Renzî : tl reconnaît qufe 
toutes èes maladie* si nombreuse*, si variées, quelquefois si lbn*- 
guès, Si opiniâtres*, 4i douIodréttSes', qli'on désigne J>ar la dénomi- 
nation générale de névroses , peuvent exister et eiîsterit en elfèt 
presque toujours sans altération* organique appréciable. Il aurait pu 
djtfuter èjué toutes les maladies aiguës du fièvres, de cause interne , 
itiémefes plùà violentes, ne présentent aussi te pïd* ordinairement, 
dans leur première période, aucune lésion Organique appréciable. 
Quant a là secondé partie dé la -proposition ; celle qui admet dès li- 
sions organiques Sans maladie, éflé est repoussëè pâf lit. de Rènii. tl 
cite le fcit de tubercules pulmonaire*, é[iii se développent dans iii- 
<stné réadtiWi appréciable, et fl nods Aéiàititie si ceâ tùberc'ûlèi n% 
corriihûètit pis une nlàlàdW, Ai leur développement est un étàt 
normal? ffôfrë réponse Sera tfm^tè & ftéécisë : èllî découlé nàjtifc- 
>èlïèriteht de notre définition delà iriaîâdiè : * ïbtrfè maltfdlé, ÏVonil» 
* nous dit, est un réaction à*norma1fe oîi accidentelle dé ror^àrii^mè 
» Contre uhfe badse accidentelle dé troùMè.à M èonséojuenéè , itk 
tfy g ni douleur nftroïiblè de fonctions, où, en <T autres ter^fif C5, th 
'n'y à pas de r&ction anormale , il tfy à p* tjotir ridint dé rnafcdié. 
Des tubercules existant dans le poumon ààifs aucun ^hérfômèdé cfe 
réaction toit focale; soft générale ,' xàilk tdttt, San* défuttùr; sarfs 
trôubTè dé la respiration; ni de la circulation-, ni d'aucune' aùïfe 
"Idtidtlbn, sont péiir 1 rioUs une déffdnérolifâi ôr^arrfqtiè, tftf pfddtth 
tétérÔ£énë de ^organisme; une causé vïtoxélfé ta £?éfiiu<fflë tfb 
itià'tadié, Mais non f as dnfe maladie prékèdtè. liw développement 
n'est pas «ans doute dn ëfctf nôrhipt; tfràfs !f ne btfflsdtfle paVitën 
ytfts une maladie. Nous eu dlrfdHs Martt dé tout corps 1 éttfttgfr 
verJii du débbrs , dé tôùt JtfWuît orgiaque iféterfifeéiiè soit siMe 
' ioit liquide, dé tout principe mtffDÏn^uè', vïfû*; faïfa où mitsme , 
'-cpii ééjdùmerait plus ott niolns dé lërnp4 dani itôs organes, «ans ex- 
citer aucun trouble, sans provoquer aucun phè^oniériè ÛM tèkiÛM. 
' ] bdriâielapsdetem{)S, ftfèlqftetàtf ^^^ 

mW èm mk ïnrtw ik ia ! prW«#Wkfc »hM, 
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y^o^s apprécier sy^ptOroatûjueHieçt une aUgral&a. qrjflr 

entre; une intoxication virulente ou miasmatique, et les premier? 
phénomènes de réaction pathologique, il n'y a point, selpnqous, de 
maladie, il y q seulement une cause virtuelle. et éventuelle <}e ma- 
ladie,, ce ^ui est fort différent. ;if 
Uueballe de mousquet s'est logée dans l'épaisseur d'un membre.» 
où, si. vous voulez, dans Une cavité splanclinique, d'où fl a été im- 
ppssiblç de l'extraire. La présence de ce corps étranger et la solution 
4e continuité qui lui a livré passage ont donné lieu à de graves ac- 
cidents de suppuration, de fièvre, de douleur; il y a eu maladie,, 
je/eft-à-dire, réaction, de l'organisme; et cette réaction, secondée par 
les. secours de l'art , a été efficace pour réunir les parties divisées,, 
.ppur réparer tous les désordres, mais, non pour expuJ^r le corps 
Ranger. La .maladie est guérie* mais la balle. est restée, enveloppée 
^'une sorte de kyste que la nature médicatrice, dans son admirable 
.prévoyance, a. organisé autour du corps étranger, pour le naturali- 
ser en quejque sorte, dans l'organisme et le mettre dans l'imppssibi- 
jjijé <je nuire. Le, blessé a recouvré ses forces, son embonpoint , sa 
jlraîcMçjur, la plénitude de sa santé, et il en jouit depuis- plus 4e 
yjngf aps, sa.ps.qne la présence 4e la balle se décèle par U moinïre 
•jjêqe, par le moindre trouve u> fonctions, par le/plus, léger phéno- 
mène, de réaction, soit Joçale, soit générale. Direp-vous que ç^t 
.homn^e est, malade actuelle, ment et deouis vingt ans? Vous aurjei^ 
jcerlçs, de ( la peine à. le lui persuadée, et à vous le. persuader, *voua- 
«pême, La présçnçe de. cette balle, comme celle du tubercule pulr 
jmonaire ^ont nous parlions ta.nl6t , n'est pas un état normal; majs 
^e^n'est.jpas non plus une maladie v C'est, encore-, dans unautpe 
^KCn ( re f une cause éventuelle de maladie^ car le tubercule venant à 
.dégénérer .ou la balle a se déplacer ,par quelque choc imprévu , (e 
corps étranger, jusqu'alors inoftensif, pourrait devenir nuisible , et 
^provoquer de nouveaux phénomènes de réaction, pathologique. Il y 
jurait alors .malade. .,,,v, j . . ,!• • >> 
. , ^rsque nnu^ nous livrions. d'une manière spéciale. à J'étude de 
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nous est pas daaqè da la démo^U'erpatérieMeçwpjU -, ; 

^ Tr ri — t\r , \ l > ' .*. .*.* " ' T ." ' ■ ' ' •'" ' ' "" *" ' ■ ."" ' ■ » i 
nous pas observé, à l'ouverture des cadavres, des dégénérattoas tfr^ 
mÛflWifct *ncHtos*»> Ça* avaient exis^ pendant longues années 
sjus dateur), s^ *** 

générale, sans aucune a^cafinn. a^r&jaj^de la,, «a*H*M F.W* nej 
comprenons pas, dans cette ^é»isn r a^o^gén.éraie > les vieillard» caeo- 
cnymes, lès sujets débilités par la misère et l'inanition , chez les*, 
quels îes Hégénéralions organiques, les plus graves , telles que les 
cancers de Testotorfc, dix foie, de l'utérus, etc., parviennent quel- 
qpiéftîs'jusqtr'à leur dernière période, sans aucun phénomène de 
réaction locale, mais* àvee, As sym{yf6me* de cacfcéne qui se ébn-' 
fondent souvent ave* Cet** dé hl cadaéke^sènlte : iibtts ne parions 
ici queodtrti^(to»^«bflfflti*m^ enlevés 

a ^ q ^^ BfT«% fO » i i ^ »^y»^>:aP accident, We* lesquels. on 
découvre après la mort des altérations orçaniojw éVaftgèreaà: «eta* 
dernière., inMadje., et e^ , avaient lo^femp*; existé sans aujcwn 
trouble de (onctions. .Nous pourrions citer pour exemples des corps 
fibreux, vésiculeux ou autres, développés dans le tissu de la matrice 
ou des ovaires, e^ez des fembiès dont toutes les fonctions utérines, 
y compris la conception et la grossesse, s'exerçaient régulièrement, 
et dont la santé était parfUfte; dès' iutireurs enkystées de diverses 
natures,* mtoW f&erCfdenrôoticarièére^és, développées incognito 
dattâ.letksii^ri^iiéB^diifoie, ou oTarutvès vkcëresj etc. Certes, 
xtfu^^osaAiejrqi* péadégésiénaiotrt qrfanlqae» iiMfenaivW ne 
se sont pas engendrées d'elles-mêmes , et qu'elles sarft faujoèrà 10 
produit d[un acte vital ; car le contraire est impossible. Tout tissu, 
accidente), toute dée^éjalipn organique est toujours es nécessaires 
ment, dan/j son principe, i% produit, i'uw sécrétion ou exhalation 
ano^rmak : npus raypp*,dtt g pr€jf«aaé;lfi*. premiers^ el jiepui* long] 
trWto l/tMr.npUûsGfiwqutm&icïUi, page 117, eUiU*ur*)iftt*»* 
lorsque, celfc sécrétion ou, exbaja^oa anormale est inaperçu* et inn 
saiaiçsaJ^la, tops quelle. V^rajoe.pas la plu*, léger* attesta* <**** 
fesanl& />n,M pwM«if uentfflt ni yraj^|pe»enfclrti 4»n«ttk s*o* 
de maladie; elle est du domaine de tajfttotewttft *»k4«a^)d*l» 
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4è9 LITTiRAttrttfc Véfclfttt^ ÊfÀlRGÈRE. 

< litadiairëpféritfote * Wftéfcitfoû dèîrfc&tis; étïfanïtëàîs 
lui mèmei tjféri cdfabaf létf titttBrfès é*ô«lrf» , Ait (prtfmr 
maladie sp o nta né e doit loujuu r gélre considérée connue mht 
nNriadtavilatau . : j 

, Le* raaladééi rtgatJQtfes fOfit towfoôrt le * ésMtat rtiBér 
tf^penrikm ctod'urôJltérftftftf tfëfft gfendeftifcttbtt dëira- 
tHUeH*:L'*nffcnf lei*tvf*ôè*4eHitîrdresi' ; 
~ f l£ ^rèmfèf tfrtffô èom^réftâ les diffêreniés espèces de 
iïfdhstf ùôâtés par èxcës* par défaut, par duplicité , ou par 
{rànspbsitîbn de parties ou d'organes, ainsi que les mons- 
truosités compliquées» Les lois ^ui ,f ré^eat i ces esipèces, 
de monstruosités, sont au nombre £e vmf :.... 
a Première loi ; Ajrrtt d'éwhfttfeit orgaaiqoe. . < 
. fteuiièmeloi^ A^tténlatioade«iaf<kwl6fttMrtriè€r; 

Tftriaîètie M i ttnpeiilattoi « é#itttf*feltfft^tf'é~ 
Té»tttk>»t>rf»h«qWj ...v.-nv.i. ■•<,:. i i, r . . 
' tffàttiêinë foi: BêgSbWëicfeliéè de ï II fôfcê Mmàtrièë: 
' Cftqtîtémê loi : ti&oïdrè originaire âe la force formatrice 
èôii dans la liqueur prolifique du péré , $qit car l'influence 
de la mère. • ■.,... 

w Sixième loi : Mélange de jieux gçpwe^ 

( Septième loi ^Influence toJ'imgtoaUoii 4a ta mère, 
, Hujtjènw* ioU M*U4fe» tUitotwdaftS;** aeiade sa méte* 

. NwwièflMtat &; CkHppreaêion m& kwà q \M}etsetvto far !• 
«aatrio^rle failli; . -■>' • *>■•• 

aiél*phy»l flfrirtdfofclê, nfeft *oft « MprtHoîôgié fcfofrèiûetft fiîie. 
f AftétiiJM!*} fe fait âXUtnè frv'K Idée*: dfe Heftfti, et tôa* îerf 

faHaaMdifgiié^qni mv» awJn* t«#jffl**/feariôW d'ihflmîef tidtrë 

dMfiiiiffU *S 1» tnàkkU&i tiotfc ttmBlM ' jfcdpffe» 1 * ideilre daâï ùtl 

BM40a«$Mfelrnëœftbté 64 fcéfftaè «tfiifdridtfè fa tnàfadfe, àttttS «&* 

fcriioifcmaÀt^asl, lk««ièr&égi^Ml^ ér^îri^èf qui petf*eirt 

la ytééMff* fefsbltff*;<liitt *aft te» «HfclëttiU Wtat èliUM*** 

alA4é A ^létdild^lltftt¥lftl|i ^ " ' j '- ••■ u »'" '• J ''^ tSl 

Catol. 
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Èeitecdn<!tor*ftf de* nriladiefo drganiqtièrf écttntyrenë lerf 
âStfnrtHés ôrg&ifqd«# partielles, telle» tfuë certaines 1 Aftfô- 
rëncestfah* le frdîhf é'orffctaêtf* dans lé trajet <fes Vâfiftéaiftî 
et dés nerfs, éfefi*ia lo^gnén* pftrè 6tf mdtiis cohsWèrîbtà 
de certains tirganésj tête ijtitf ftrp^ttcè «totale «m atftrefc ^ 
Attréla riiiiltîplicft^crtfft br#àié ordfnâlfettféiit iMqtfc; tëti 
que dèttafc urètèfès pdttf ttli feitk, ét"è: } 

lés tosilâdfés àf èc Wfctoà «fart-garte petltent Sfritt^ofÎPer i 
t&ë cause Aiicabî^tie W : l tttfè t>ërtùt£affotf tfèr tarcté mrJ 
Mût tëtipt entière* ; fsliiteur se contenté dit lé» mention- 
né? ?éë sont leif fcdntrrsMWrë ; fé& é'tfnftfi'éttbzfs', lés dfstetf- 
àionâ, les' tf&ftiteuë&âr; tes Arptàr^, lësr fracturée/ 1érf 
Àfratirtté et îtf flrésétocè de édflfc éfratigcré. Celles qui éôtit 
ie'rtstfM tftih thtàtfé'&ri^^ ôrgânt-: 

que dépendent : 1° de l'altération du ârôglttf-TÉèfltè; JP éé 
hlièrtàïbit'tâ ht Cffètrfatron J3*dé raïtérdtioii «àuà larccrm- 
position et là «ëtfrti>6*itfètf digdtf ^è î è* ' Aë TittèHtibÀ 
èuprodtfifrtfes gécréttôfiér. - i: : : ' :î ' •'-'"' 

'••..(.'.** m* ".' ' î ' ' • . * ' -!<•': :{■•>:. • ' '.» • •': .* 

,. i° jâhétfUwns.ilu **$gk tes Maladie* Qrggniguos ou ^vep 
14^n d'orgue qui dégepd^t de cette, ç^pe, eo*t A toutes, 
celles qui sont le résultat, 1° de raugmeni^îon ou 4*1* 4ir 
minution de la masse du sang ( polyhémie pu hypohémie ) ; 
2° de soi altération dans la cohésion de ses molécules ((Ua.- 
fhèse hemorrhagique, fièvres adynaraiques, scorbut, etc.) ; 
3° de F altération dans. les proportions réciproques de j(a Q- 
£rioq et du sérum fhydropisiesj ; 4° dés produits morbides 
formés dans le sang, par l'altération de sa masse [polypes 
sanguins, contagês, pus, tubçr^les/mélânoses >; 5°dud2- 
fauj djhémafôse (aspi^xie,, cyanpse); 6° de l'absence des 
sécrétions qui ont pour î>ut> dé débarrasser lé sang dp cèr r 
tains principes, tels que la sécrétion urinaire, biliaire, îa^ 
teuse ou la transpiration cutanée ; 7° de la pr&ence de 
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442 LITTÉRATURE . ^DiÇAUC ^TJ^NGÈRE. 

P^r { r ^et, 4>iV t^Qgeœeat dan* sçs puropri^és vitres ; 
8» 4^ la présente de nouvelles substances qui se sent far* 
mées dans le sang sous l'influence d'une maladie, aveÇj 
tendance toutefois au rétablissement de la samté^abçé* çr$- 
tigues abondant*, excrétions, urioajre , cfifa^^., é^ioua* 
tjk>ns alvine^j vomUsenje^vts porracés, e^o.)} ^ de l'actioa 
d'agents morbides externes ,qui lûçientle safg (pQi&oos^i 
1.0° dçi l'action pufcible .d'agents impondérables sur le^^Dg 
(fluide électrique); IIP de l'altératipu du sang par le ipa&i» 
que» la diqwpijUon ou l'altération de l'influence des qerDg 
suijl^n^tosevOu sur réJaboratioa du sapg dans le^org^ 
nep ; 12° de l'altération du sapg par suite de sa déperdition 
( œ^éi^e , liy dfopi^es. pa&sivps , épaucberneaU séreux J,^ 
13° déjà coagjulaUoo, ^ .^^ç^UQft de la Sfàiof Au «ang 
(gfujfréuç.sçoptauéei* ,, : . , . ; •. , .^ . , 

M ^ jfUétations^de laeû^uJatwfk. Ces ^téj^tioasjsetr,é4ui^o4 
^ trois e^cçfi, : t i° l'alAux du sang vers un poiut , <p.ù U est 
appelé par un stimulant quelconque, ubi stimulus y ibi Jlnxus^ 
2° l'engorgement des tissus ; 3° la stase du sang ; 4° l'injec- 
tion cépiHaiie dès organes, fcè docteur dé Renzt se livre Sur 
Cbacan ; rfe ces points â des considérations pratiquas rrfus 
xm mofas étendues^ - ; • '•' l ••• • • *■ '"' i 

' %° Altérations dans la composition et décomposition organiques. 
ÈJOfes se réduisent aux suivantes : à l'augmentation et à là 
diminution delà nutrition normale des parties (hypertrophié 
et atrophie)} à l'augmentation et à la diminution A de lï 
cohésion des molécules (induration et' ramollissement) ; â 
la dilatation ou au resserrement des organes creux (anè- 
Vrysmes, contractions; oblitérations) ; â la dégénérescence 
organique (squirrhë , cancer, ;iuBercules) ; enfin â la forma- 
tion de nouveaux tissus (tissus fibreux, cartilagineux, larda- 
"cés, etc.). '* ' '"* - l " |f " " £ 

, 4° 4lUcatu>ns de décrétions. JLcfl séçréttoo* normales peu- 
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vent ttr* «Itérées 4§nf ty«ç «wflM.<tf d^f» fotftqmOHé* 
quant wx sé^tfoos.n>orbt#es; gui sont Ja cause de* lésto* 
organiques .dan* les maladies , elles se réduisent aux sui- 
vantes : les. diverses sécrétons; séreusep; ou. aqueuses {hj^ 
^rocdnje ) ; . les sécrétions gazeuzea (pneunitf oci£nie) ag*» 
quelles on peut rapporter l'introduction de l'air dan* le# 
yeine^ ; les épanchements du sa^g par Traptiires dp v|çis- 
^aux{béwatiMilaie); enfiB 9 .daiialegçiire hétérocrù^e f l'*|*- 
teur comprend toufi les produits, des sécrétions palliQlqgir 
gués diverses, qu'ils soient organisante^ ou non (ainsi fejpuf» 
les matières gélatiaeqges^ gr$ttsseus^ ? salines, colorantes, 
les calculs , les fausses membranes). 

Sous le nom de maladies mixtes, l'auteur comprend : 
t* II inflammation , qu'il décrit d'après les phénomènes lo- 
caux et généraux, et qu'il fait dépendre de cinq causes, 
savoir : de la fluxion sanguine vers un point de l'orge 
nisme; de l'altération du sang lui-môme dans ce, point ; 4« 
i^rouWe de li^nervaUon .gén^depu, locale ; du taaujrieié 
la nuiriUqu^rorgajne enflammé; et du trouble dqsnriaréa» 
4tons (1) Po*r lui , les mots irritation et iaflatomalieh ne 
mot- poiét synonymes, et désignent deux éfftfe tiMtaënte } 
le premier iesf là caufse efficiente et en même temps le pre- 
mier degré du second. L'inflammation est encore envisagée 
par' fauteur Soiis lé rapport de sa marche, de sa. durée, de 
ses progrès, de ça terminaison, et des produits r au*quels 
elle donné lieu. ...... ' .. t . '*.. • , 

8? £fs ftèyrefi. l'auteur .se con&nte de wenttoflMR.lw di- 



: (1) Ces cinq causes prétendues de f invagination n'en sont évir 

déminent que des effets, puisqu'elles ne précèdent 'pas l'inflammar 

Uon, mais' la suivent, au contraire, et jpnl toujours en- proportioa 

de sa durée et de son intensité. ^. -j 

.. \ Catoi,. 
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144 UTTÉRJfaMftft ÛtWÔkLt *htl»GÈRE. 

tktm théorie* gai btotWcëeisftëifietft réghft sirè 1## dette* 
«•m le* différentes éetfled y et trer dbHtfc qti'tmé ctétlftffibtt 
a*te* tftgtte, en tècfotiflalatedt dans la fièvre nrf ëiteeiiible 
tTë piMftdtAéftes <joi'fésifftënt fftttui réafttîori ptovdguêèr pat 
Nltëràttofi pèttûâtiBbie àti ptosagère ti'tifi parëhdiynié 
HÛttWfisêetèlctW (t)i 

' fr'Léà titoram: Le flofetêtir tfè Êëhri reproduit shr les ùé- 
yw>ie« l«s djiiùldris émisée par te docteur friéctaetti dans 
*er leçon* Ml'-IM tiialaÉeS tterfreasës: fi a&mét: Fétlsterice 
tftfn floidë nëftetii iocorràu dans soir éfittfeîfle;'ttftil appré- 
ciable par séJ effets» et attribue toutes le* hévr&es à une 



(1) Rien de plus vague, en effet, et de plus insignifiant qpie cette dé- 
finition. Si t'àuteùr avait voulu presser Jes conséquences duvitalisme 
tfonTH fait profession dans* son discours préliminaire, il eut accepté 
lit rëàrtiotfoffeafnl^uér^oAftîe le caractère le plus général de la raa- 
liiftie j W dès-lbr», *u fcti M ^embarrasser dàiîstfés définitions ia- 
èitellfytttf* dèlt Um><**é h*BédmaWody afrlttM fteHélnlr dfc. 
#terèon,par ofteitf&Jj il'eùt dit tort slitffAeilfeni âveé tfeW f : 
. « Mffqo* Ufétfctlon est ta£«c; tfèefcà-dliJe vive, frtftopte, daer* 
gfiq^^ accompagné? d'^airUt^ivd^la ctatew vifele etjd* la «*»«* 
hilité, elle prend le nom de fièyve ou d'infjUmuiaUf n, suivant fft'elle 
est générale ou locale. -,. -. t 

S La fièvre est donc une réaction générale de l'organisme avec 
augmentation de la chaleur vitale et cfe là sensibilité. . 
f ' i Llh'tfamuiàtion est donc une réaction locale de l'organisme avec 
augmentation de la chaleur vitale et de la sensibilité. 
- : : vVhmmiÙÂm est dota tikejtètfe ïàcatc; eoàmè ia ftèfvrér est 
une inflammation générale. .... 

» Ces deux mots fièvre et inflammation signifient donc, en der- 
tffere 1 anirj éé; W mêrn* cbtfse i ils n'expriment point le mode ni la 
ittftifè flëh tftictibir, crfals Seulement sa Mesure, son degré à'intën- 
«te\ tfè?.»i (pUtiifiè metoiùW, page éB, et Jtawé médicale, l iii de 

l'année 1829, page 86.) ' ; " 

. • J, " ;J Catoi. 
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MPnwilltiw» 4t.pa fluide 4«*i Imte. g értttoftf» <um*uë 

*> X*# «Meta**. L'ûuUui te» /flétan ■aàjotofirÉTÊèii 
vmM*4b A- vm aUtattes qmjc*tHpm 4»; la nnttitin* 

nisme entier une modification p«Ki«tttt4r»idontiii<iettiÉWf 
frappé. Ces causes sont une altération primitive des liqui- 
de*» tpn# habit^on mals^n^ l^j^ssio^ |pvt##> pue i»u- 
y^ alimeutatioiv »4 WI*Pft ^«omfMM» te «Qocbut « I* 

Enfip y ftuvfagp. e# termi^ «tf, f|e# e{W*të«l¥W g*P*r 
ralps sur la Dffiriçfre pt 1a tMmij»few fa* mMm> «i.ne 
nous ont rien offert d'assez neuf ni d'assez ifftfa&Mjpl p^uf 
Couver gtyçe 4a*¥ cp#ç ^îftlftfe . .. 

SOCIÉTÉS SAVANTES, 
L'Àçadémi* de^ç^pçfls fypoiwyt m*è*8mt$ «° is 



ACADEMIE ROYALE DE MEDECINE. 

' pif^TTr lotNducMQ* dp J>ir ^ lf^f X e *W:T- fy#f # ty TWSfr 

- $utilipi*S4é*ftee*, parmi les séances ordinaires 4e fÂtéf- 
«tari*, «4 ftaiteaiftaufres «émiees^pïémeiitaïréB^ otif étt 
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4ML . .-'ttWÉ«è WWMfoJBi''- 

eoatamée*qpeÉd*a<i lemols 4*>ma*, tf la'*i#fciMI(ta;»iftr les 
nerfs sensitifs et moteurs, q*ia déjà <Xfcupé l'Académie 
loéÉlemofo ^réoéitnt. Ne»8 avons pissé vea» silène* cette 
distiràston intennit^ble qui ne nous a oflfert (feutres restai^ 
tafpsftiëuftttipses que ceux qui sort Qftatèhtt*j<lâns la- pliv- 
part** traités de physiologie. ^ ■ 

. .. • - .'. - : . • • ■ < /ï .». 

- S*ANC* B© 7 »ÀI. — Nomination de M> Boitoier à tÀva- 
éémie. — La séante de He jour a été entièrement consacrée 
à la nomination d'un nouveau membre dans la sefction <Ta- 
natomfoef physiologie. Ee choix a porté'sur M. Bouvier. 
' I,ei candiddW'étaîent MM. Jobert, Poiséûille , Bouvier,' 
ïlaflefcétWènat. : 

Au premier tour de scrutin il y avait 134 bulletins; ma- 
jorité 9 6T. Les voiront été distribuées de la manière sui- 

MM. Jobert, 52; Bouvier, 43; Poisenille, 35; Nonat, 2; 

Personne n'ayant la majorité, on apâsaéau second scru- 
tin, qui porte : 

MM. Jobert, 54 suffrages ; Bouvier, 52 ; Poiseuille, 24. 

Aucun n'ayant eu la jnjyprité absolue f on passe à un 
scrutin de ballottage entre MM. Bouvier et Jobert. 
• le ptemîer a obtenu $8 vôi£ ; ; le second; 59. :T 

En conséquence, M. Bouvier a été proclamé membre dé 
r Académie, sauf l'approbation du roi. 

SÉANCE DU 14. — Scoliose ou déviation latérale de l'épine. — 
M. Londe fait un rapport sur un travail de M. A. Sanson sur 
la sceHose*ou déviation latérale de Pépinel L'auteur combat 
ridée de la faiblesse musculaire comme cause de la diffor- 
mité; pour lui, la cause en çst toujours dans un principe ra- 
clûUfue,etpour e^querer^itel^dév^ à 



Digitized by 



Google 



h Tâfé hypértropWès sous ttnfltiénce »dà prifletpe rachi- 
iîqàe. 

-■ S&àXGt W 81. — Croup 4 trachéotomie ^<10.:]Mcfcete«» 
fait un rapport sur un travail de M. Geudron ayant poo* 
titre : Nouvelles observations sur f angine couenaçuse larffigèAi 
et sur la tfacheotomùu — Un certain nombre 4.'éfM4épi%ea 4q 
croup, wiryenueg depuis quelque années danales déjarta 
jnentè qui composant l'apcàenpe Touraine, ont donné peu. A 
un.ppédeqin. distingué de oe pays* M* Bretopa^u, de £wa 
mv «jette affectipn de nouvelle* reçhOTCfôes, $| de pratiqua* 
un certain nombre de foi* la<tr?phéotprai0» M.fte^rpp, qui 
^ eu plusieurs fois l>c£Mipn ; 4'jebserver lam*Wte.& dtf 
l'étudier çonvenaWBTuent^ fftpp^rt.e deog te mémeira dont 41 
a'agit, ; un& observatiep . de uac&éeLoînje exécutée pfeez un 
epfaqjt de trois ans. La~nature.4eraGTectl9a n'àtait**» douti 
teu^e, la suffocation était imminente/: l'admînisJrAtipp A» 
tarlre*Ubîé, la cautérisation; areeto nitrate «argent» tant 
avait été inutile. L'eotaatélaH piangé .dana ou .aMtiatfss*, 
ment continuel, interrompu sauteaimt.par uns tau* crfturi 
pale. On fait lMrachéotoffjp : le petit malade rqstfre. pipa 
facilemeut; il e*écwte quelques mQuyepaeutflv Après <** 
mieux inespéré , . il succomba le onzième frw..Qn *q servit 
dfrne capote bivalve pour maintenir l'ouvertiue béante* eq 
ayant soin delà nettoyçr,de lenipaà autre A ïaidetfwwJfo 
gère tpjectiop d'eau tiède, qui chassa à pbrôeuc&ropviPW 
des lambeaux de fausses, niembraaes; on iqjepta ^nsqjfe 
upe gahitipu légère de pitratp d'a^g^Dt Cet epfaat se;r§n 
mettait à peine d'une maladie grave lorsqu'il fut atteint 0u, 
croup ; son père était mort phthisique, de sorte que la ter- 
minaison malheureuse n'a rien qui doive surprendre. L'au- 
topsie a été faite avec soin : M. Gendron en a donrié les dé- 
tails d'une manière complète. ' v l 
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dû traverser la trachéotomie avant de prendre décidera^ 
place dans le domaine de la science. Il montre, que, si beau- 
coup d'auteurs en ont parlé dans les cas d'angine grave , 
**êt*9U*\<t* l *pp*tilèrt la feteifft à^iruvék fcrrtfclétln- 
fifttftiéft pou* <Nf**&nfes'«ngtaés tf#u- gtffcg*6ueiMitg # «n ayunt 
fohi deftire wtoarçaer tWtetot* qu s fl Mbit, 4*m ees feae} 
pirter «n proaoatk) ftebeui (AjAertmte 4*6). Malgré iéi 
«èêutsioMs qui efl^tlietfyfatf ia*4 M teaijpé te ffreftdrifM- 
tiéftqtii l'aVak, efc quelque Jette, firàppée.att feémmenecM- 
fttout A eteMele,,!*! Afetotiiifefttt e«a la pratiquer, et m**- 
hfeureueeiaent deux iWa de 1 suite samsuecès. fifeutôt S réu* 
Mt cher un trokiè*e to&Jade^t maiflteasmt «t eoapte quëi 
trè eueeês sur quatorze tpiratioa*. Plusieurs «feirafgftenft 
àtert auesl heureux eu AhgMefte, et MM. Vdpetfu, €tëréy^ 
Wàbdlu, ébnptefit en Fraéoe un eértafn «dmferede smîeési 
IPaprè» les (ait» qui sont tâaieleaant pdbMi, on peut feegàft* 
ter la truehé^tomle éomme é#va«t réa*sfir à peu ptés ufié 
Mê *ér tirais 09 surtO^Oû tu» saurait moà phis tféùtei 
qtf <*lé «feK&éiwivèit fêté ti^Wâ, M quedettltestefc 
ttitfttrflflthtltett<iuî*M wrtnpfothis ttfe âoètt qtftti &m 
téUtlieu d*ètfpérer ^ 

i^r* ItfinÉë&é^ «* WfrâèMi *Uk fctatieltesv ^ ^Minëlâ 
té pttftHéitt. Qtfi pftttt jftflrf&I là 4Ta€hé^t^mi<v «fl^fcie ^ÎW 
pfoirieliM de fauè^eeiaeuibratte^ qy£tapl#serit t**c tototib 
dutctfcïettt Bifea ptuè, lorsqu'à j^a : pueuanoutetoàdlriuéuy 
«t éàûd 4étf>*fea oàlés petfttidne IfeitffeM f4jiM*c&lè<ftk ; Vépfe, 
Mkmylèfa d^tr*' afvat*âggti0é'» iértéàt proiitptèuÉëut ftf- 
sestfc. If. Brïcfieteau ette en <tft qui Viendrai l^àp^ui M 
dette *aèe;- :/ v ' - 1 '-■- '' ""• * - - i - -'..'•../■.; f.:;„ .. 

l'angine couenneuse ; on sait ^ff^Iff^SR^f Ht} $% c &§ 
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qui ont l&plas contribué * proprçer cette utile médioation 
âent l'efficacité se vérifie ehaque jour* L'acide hydrochlo- 
riqoé mêlé; avce te miel dans certaines proportions est 1er 
cûûutaire annuel il donne la préférence.; „ 
- M. Çèrdj r J^dopte Complètement l'opinipu de B*. Ce»* 
dt oi m* l'utilité jfe la trachéotomie ; Je», résultat! fajorart 
Mes «HeUert* fourni* parlent bien b*»t en srç i^yeor j tt 
enrértdejnéme dfeg succès d£ M. Guersent et du gçand 
mnhbre 4ç guérisôds obtenues, pat M, Trousseau, quT a 
DéàiBi nqe fais k sut Quatre dans jdtodeQuatretvjjigt* opéra* 
tions. Je n'en ai fait que six, et je compte quatre ftfiqàs ; te 
dernier enfant gne j^atogéré en est au douzième jouq quoi- 
Qu'apc^s l'incision de la trachée un tube énorme formé par 
une fausse membrane çui s'étendait jusqu'aux première^ 
Ramifications broncbigues indiquât une pblegmasie très- 
étendue, cependant il ne s'est pas /orme de fausses mem- 
branes depuis plus de buit jours, et tput porte à croire que 
ce succès ne se démentira pas. .,', 

-.. Maisle plus ordinairement cette inflammation est beau- 
coup pins .limitée t la sécrétion pseudo-meto bran euse peut 4o 
borner au lfifrynt j où à l'arrièregorge ; à tel point qu'Oh a nié 
plusieurs fois l'existence dû croup» par pela, seul qu'il ne se 
rencontrait papule grande quantité de fausses membhmesr 
eë serait donc feè méprendre étrangement qtie de proscrire 
l'opération en se fondant sut la vaste surf&ep occupée pat 
rinflammationjplastique.. ,.:.-:.:. 

Je ferai remarquer à jao$bs du apatoél opératoire, qu'a* 
peint fort essentiel et longtemps môconhu consiste dand 
fbinrertare tardif e do. conduit aérien i «pré* que Iç sang a 
été convenablement éfcnché, on: potepe (entendent ; puis* 
quand le sang me coulé plus ; on profite du moment joù le 
malade fait une inspiration pour ouvrir largetoeàt la Iraf 
,ebôe ; de cette manière on évite l'introduction du sang, qui 

1839. T. II. Juin, 29 
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ne se fait jamais sans déterminer de la toux, un acMp 
de suffocation ; tout se termine sans orage. Cest ee qui eut 
lieu chez la malade que j'ai récemment opérée ; les choses 
se passèrent assez bien, il y a cinq mois, chez une petite 
fille qui me fut amenée par M. Nélaton, et qui guérit parJSfi- 
ment. Afin d'éviter toute difficulté dans l'introduction de la 
canule, j'y place ordinairement unq grosse sonde de gomme 
élastique qui fait à son extrémité une saillie conique, et pé? 
nétre facilement dans l'ouverture trachéale; je glisse alors 
la canule sur la sonde, qu'on retire une fois que la première 
est placée. 

M. Rochoux pense que dans beaucoup de résultats heu- 
reux attribués à la trachéotomie, la nature bénigne de l'af- 
fection pour laquelle on l'avait pratiquée était la cause prin- 
cipale du succès, sans qu'on puisse en attribuer le mérite à 
F opération elle-même. Dans les cas de croup borné au la* 
rynx, la trachéotomie remédie aux désoiUres locaux; et 
comme ils s'arrêtent dans ce point, les accidents en restent 
H. Lors, au contraire, que l'inflammation s'éteQd é la tra- 
chée et aux bronches et gagne le poumon , l'opération de- 
vient d'une utilité fort secondaire; lien de plus douteux que 
ses avantages. Les guérisons qu'on cite sont fort nombreu- 
ses; elles le sont trop pour qu'on puisse y ajouter complè- 
tement foi, et ne pas croire qu'on a pratiqué la trachéotomie 
dans des cas qui auraient pu.s'en passer entièrement. 

M. Amussat : Je suis loin , Messieurs , d'avoir obtenu 
d'aussi beaux résultats que M; Gerdy ; six fois j'ai pratiqué 
la trachéotomie chez de jeunes sujets atteints du croup , et 
six fois j'ai eu la douleur de voir les malades succomber. Je 
ne néglige pas, du reste, les précautions sur lesquelles notre 
collègue insiste avec raison ; j'arrête avec soin le sang en 
tordant les vaisseaux é mesure que je les divise , ou en lais- 
sant simplement des pinces fixes serrées sur les divisions. 
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tasculaires qui fournissent du sang; j'écafte de la îfeèmd 
inanière les bords dé-la solution de contfciuitèfàHe à là tra- 
chée, c'est-à-dire en saisissant chaque lèvre de la plaie aveé 
une pinoe à torsion qu'un aide peut éloigner à volonté: Cfc 
procédera rendu de grands services toutes lès fois qtte 
chez les enfants ou les adultes J'ai eu la tradhéoto*ttîeàprtir 
fiqoer. • - ' - 

' H. Vélpéau : 11 est une précaution importante à prendre,' 
et dont on ne doit jamais se départir, malgré qu'on ne lut 
ait pas assigné toute la valeur qu'elle mérité, c'est de faire 
à la trachée une ouverture suffisamment large, et d'y laisser 
une canule d'un diamètre' proportionné; cette canule doit 
avoir Une ouverture bien plus grande que celle dont on se' 
servait autrefois. On en sentira la nécessité en faisant sur 
soi-même une expérience fort simple : si l'on ferme la bou- 
che en se pinçant le nez et en respirant par un tuyau de 
{Aume qui traverse l'une ou l'autre narine , on éprouvera' 
bientôt une gène considérable , qu'on ne fera cesser qu'en' 
respirant par une voie plus large. 

~ Quoique les résultats par moi obtenus dans les cas de 
trachéotomie pratiquée pour le croup sur déjeunes sujets 
ne soieni pas plus heureux que ceux de M. Amussat , puis- ; 
que comme lui j'ai perdu six malades sur six opérés, je n'eu 
regarde pas moins cette opération comme bonne en elle- 
même* Elle remplit parfaitement le but que se proposé le 
chirurgien ; c*eftt-à-&re qu'elle rétablit tTàbérd la respira-: 
tion.de venue impossible ou presque impossible, puis elle : 
permet d'agir sur les parties malades ; mais elle ne guérit > 
pas le croup par elle-même, il faut bien le savoir eten co&* , 
venir. A plus forte raison ne; peut-elle rien contré lui loi»- ; 
qu'il s'étend fort loin , lorsque la trachée et les branchés > 
sont priées ; alors on n'a que fort peu de chaàcede succès. . 
Jô résoudrai 4 M. Bâchons ,qui vousa dit qwîoàtleepér*. ! 

29. 
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Itou* été Htfte dansdes cas où elle était teut-^-ftJt imitée; 
loij il' est jKm' de s'entendre, et pour cela il convient de 
Irise deux catégories des sujets chez lesquels Vénération: 
peut être pratiquée: Dans une première série, les fausse* 
lyimnrflnri descendront au-dessous de 1* trachée , et dors» 
qpêi «u*en fasses mort surviendra. Dans une seeondtsé^ 
rie, le larynx seul sera malade ; le plus souvent les enXanfg 
succombent , quel que soit le traitement médical employé, 
^a trachéotomie, aii contraire, donne alors, ou peut donner 
qn i plein succès; peut-être guérirait-on toujours le qroupsi, 
on incisait la trachée dans tous les cas, et si on le faisait 
constamment de bonne heure* Il ne faut pas s'exagérer les 
dangers de l'opération, qui n'est point grave par elle-même^ 
ni les manoeuvres opératoires, ni les suites, rien ne paraît à 
craindre , en prenant les précautions indiquées, en faisant 
attention surtout à la nécessité de se servir d'une large ca- 
nule. Tout ceci mérite d'être apprécié , afin de décider les 
chirurgiens à pratiquer la trachéotomie avec confiance eu 
temps Opportun. 

M. Baudelocque : Depuis trois ans, quinze malades ont 
subi, à l'hôpital des Enfants, l'opération de la trachéotomie ; , 
aucun n'a guéri sur ce nombre; tous sont morts dans les 
trente-six premières heures qui suivirent l'opération ; un 
seul alla jusqu'au dixième jour, il succomba également. 

M. Slandin soutient en théorie l'utilité de la trachéoto- 
mie t quoique entre m mAins elle n'ait pas été suivie de. 
succès dans les cinq cas pu il a eu occasion de la pratiquer 
CM de jeunes sujets affectés de croup* Ceci ne ressemble 
pas aux résultais obtenu* dans les ces d'obstruction du* la- 
ryax parafa oorps étrangers, puisqu' alors la trachéotomie, 
est presque Constamment Heureuse. Do reste, M. Wsnflin , 
adopte complètement les idées de Afftf. Yelpeau et Geriy sur ■ 
les flattons * jtfendre ata* d'ouvrirtetrecW** etsnr . 
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hataKIéiH tefmpr ♦ l'air m »m*6* wftmm&}#p% 
Boafi te* cas où il &tf pa^p^ent ^8£&!^riPJ993 
lade, et où par conséquent.*^ itf W»fW# PMF gftjgiqiltgef 
»tatfatf& ,H ftwt » flWtyiq» «pHffl»^- A«»««*» ft*»er 

beaucoup www#s taflww- 

M- »<MI* * P9BttqHé V»Al0 fei* te tfl^qtojpia £30* 1* 
*Mfig ; il * eu tPPt *"#** tfiWWHjèf .. ?J) f x^^ r fr'pit 
*P^ tts ttqdfcw dp la «lotte, tf f^PW tafiMft'M p'fe 
vait pas attendu trop long-tempj j m?&4 W r V^PtoWl ta* 
rgptyftfqD JBSjt une {##$ d'insuccès ^és-j^fante. JPeppis 
(Qf^t^Brl'^SP^^ ^i|j Wf? fous les cjiinirgienf, £çf 
dangers 4p i'injtrpduction du sang dans Jes voies aériennes: 
et p'ij iHaif pécessaire je râtellerais, jjo,ur indiquer la coqg 
dqtte à .tenir, l'observation de pette femipe chez laquelle 
j'eus l'idée d'exercer la succion , pour aspirer le sang gui 
£ét#t épanché dans _ïe$ voies rep^toireg <ç| ^r^er fûpjj 
unp suffocation commençante. * * . v 

0* m «aor^t trop m prénjujtfr /çqntrp tejfcngeMp Ml 
fcovlpmitf sengujji s *ine»irp que 1* wptotoa se rftabljli 
te coHOf reprend se* toimtiQMaivm a*ec phi* A» force te 
eaag rouge au wgftfttf j A *w4 doue afattpnfce A voir i'ér 
Mutemeot de ce iifl0i4p reparaître etyp qu'eu rayait iîa* 
yeir compléteront errètf ; o'est ce qui m' est arrivé plaque 
legs toutes les opérations 4e tracWotattrçe aee j*aî tfratt» 



- M, GnUteM» JmiilA nr ee potaft , «10 te romp »»jst pas 
>nfe,anginfï ordinaire ; qu'il C0ïxpmtte Mw flwiyeat par by 
fljjriiioDJ l>roiç*iqtjes, pour s' étendue de Ut,v*!rs le l4r/ng; 
guton opère ou non dans cet cas, les **lades tenqpmtanft j 
et ramifiant en serait-il attirèrent? ônoi fit'oji ait frit ata*» 
it hum$ e§£ suryenne* Ne dett-en paj iatfeaier srtient A 
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de pratlqwér une épéràtïoti aé iràns en pûwlp*<é? Btdan* 
ces cfcs,TavouëraKjeiei? je crains bien meiris le* opération* 
que le jugement des opérateurs. 

* M. Rochoux fait remarquer que le défaut d'etigénatiotf 
eu sang dans la période extrême dû croup rend ce liquide, 
non-seulement impropre à la nutrition , mais enoete délé- 
tère pour la plupart des organes; on à doué une double 
raison pour opérer de bonne Heure ; «i Ton ne ïéùssit pa# 
en s'y ééddant trop tard , ce n'est donc pas à l'opération 
ftfï! fout imputer l'insuccès. 

M. Amussat : Je n'ai pas eu occasion d'observer dans lé* 
trachéotomies que j'ai faites sur l'homme ou sur les ani- 
maux cette hémorrhagie dont parle M. Roux , et je crois 
attribuer cet arrêt facile de l'écoulement sanguin A l'em- 
ploi des pinces fixes sur lequel j'ai déjà insisté. Dans un 
cas récent, je suivis ce procédé, et je n'eus point d'hémor- 
rhagie. La malade que j'opérai en dernier lieu avait une af- 
fection chronique du larynx (phthisiê laryngée) qui nèces- 
*Hfe, de l'avis de ' plusieurs consultants , la laryngoto- 
mie, à la tarent de laquelle les surfaces malades, sou- 
vent cautérisées, se modifièrent et finirent par guérir. La 
malade vécut plus d'un mois après l'opération, mais elle 
stièoemba aux ravagés d'une phthisiê pulmonaire latente; 
Je vérifiai chez elle l'utilité du pincement des artères et 
îles bords de. la plaie du larynx , à l'aide des pinces à top* 
sion par le procédé que j'ai déjà rappelé, • • 

- M , Gerdy n'est paa d'avis de cautériser fortement la mu- 
queuse laryngo-trachéale après l'incision; il a renoncé A 
l'emploi de la forte solution de nitrate d'argent qui aurait 
produit plusieurs fois, et notamment dans un cas qui lui a 
été communiqué par un jeune chirurgien, des accidents in« 
Haihmitoires mortels ç aussi ne se sert-il presque plus de 
la cautérisât»* t>rQpremént dite. Du reste, jtfofetoMl, je nu 
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voudrafe pas tirer du petit nombre de fait* qui me, sont 
propres» et d'autres qu'on a cités ailleurs, des conclusion* 
trop exclusives ; je sens qu'il peut se rencontrer des cireon> 
stances défavorables , je sens aussi qu'il faut avoir un pltii 
grand nombre de Ails pour juger sûrement» 

M. Roux ne pense pas qu'il y ait une analogie parfait* 
entre i'ôiat des animaux qu'on soumet à l'opération de la 
trachéotomie, et celui des malades affectés de croup : l'é- 
tat des .organes respiratoires» todépendammtnt d'autres 
aroônstances, est loin d'être le mette dans les deux cas; la 
cirettlaiion doit donc s'en ressentir, cela se conçoit parfai- 
tement ; de ce que chez les animaux on n'observe pas d'é- 
coitfement sanguin, on ne peut rien conclure pour l'homme 
placé dans les conditions fâcheuses que nous venons de 
supposer.. 

SÉANCE DU 28. —Observations de rage chez thomme. *— 
M. F. Dubois fait» au nom de MM. Chervin, Londe et au 
sien 9 un rapport sur un mémoire intitulé : Relation de plu» 
sieurs cas d hydrophobie , suivie de réflexions , par M. Bémèa^ 
nynk, de Bour bourg (Pas-de-Calais). Trois individus furent 
mordus le même jour par un chien enragé ; ils ne consul- 
tèrent pas de médecin et ne furent pas cautérisés;' mate 
l'un d'eux fut saigné ; les autres prirent divers spécifiques 
en honneur dans le pays ; les blessures présentaient un bel 
aspect, elles étaient en voie de cicatrisation , le moral était 
«excellent; on regardait ces malheureux comme hqrsr de 
danger; le médecin conservait cependant de justes Jnquié»- 
tudts. L'un d'eux fut pris des symptômes de la rage, 
trente-deux jours après avoir été mordu, et mourut en 
quarante heures; le second tomba malade cinquante-quatre 
jours après l'accident , et mourut rapidement aussi \ le troir- 
siéme enfin ne fut pnif de la r* ge qu'au bout de trois moi*/ 
41 expira dan* moin* 4^ v^ngt^uatre >^res. 
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: Lei observations r^ipoiléts par;M/i)4fflèbiiy^ ioift ai> 
eentpagnées de détails suAsaoU; inpis comme ell** u'ofc- 
firent rien de nouveau, ni dans ies symptômes, ni dan* lé 
trtiienient qui censisfa es saignées, Jjoissen* émolttenies » 
moyens contenais convenaJ)le>, naus ne les repre^uiroig 
pas ici. 

Dans les réfleiioné qui soit eût, L'auteur se plaint de» té* 
glemejtts de pelice qui ont rapport in& ohiens , et dont 
ïeiécution est souvent plus capable d* déterminer ddi ac- 
cidents que de les prévenir ; il propose des mesure* jpéJren* 
tives, qui auraient surtout pour but de limiter le nombre 
lies ohiens; faire un recensement générai, laisser la liberté 
'd'élever des chiens de ferme et de berger; mettre deiim*- 
t»Ôts sur les ohiens de luxe , et priver Impitoyablement &$ 
pauvres de leurs chiens... Viennent ensuite les charlatan^ 
dont J'aut^ur finale les inconvénients et les aftys; Jep #its 
jp' il a ^apportés çopt Ipen |>ropep £ faire ^entff le danger 
j^e cçs préjugés si enracjpé$ flap? certains pays pojir }a çuér 
jcison des maladies par upe fQule de secrets, dopt le papin- 
,dre inconvénient r ^t d'eippêçher îe# malade* de recourir £ 
des moyens rationnels ej efficaces, négligence gui a j>ar- 
Jfois, et pptsjçnpsnj flapf les cap dpot il s'ajit, je? $j# 



: M. le rapporteur Jemte* m pnipwtf 4 1° le Afett âg* 
arphira \ a? 4* rejaerc*i&ents A l'auteur. 
' Vue discussion s'élève au sujet des mesure! de police, 
prises porir la destruction ides chiens enragés, et de leur 
«plus ou moins d'efficacité. Plusieurs membres prennent en* 
iaite la parole pour déplorer les abus auxquels peuvent 
conduire des traitements faits par des hommes étrangers ft 
Tart de guérir. H. Moreau récrame surtout la puWioité des 
observations de ce : genre, comme le meilleur moyen de 
guérir le peuple ^^pr^^:mM4»éiUyèi%4 f pro- 
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rien ne parle plus fortement qu$ J#* ^M^Ïf^*Mj&& 

- M. Oatm ttanve à*m lÛitfruàUqa Je wriHeuvreuM* 
fceùtre ces ferctoaw «' finale* ; et quant feux *NHàte* et 
pluf spécialement jùix homéopatfrôs , contre : lesquqU 
*fe tf est éfevé d*iui lé rapport y Ja nteitteuie am* eontte 
eux état une bràne n^derine. N x ay*z pas d> gftféafea.» 
faites une J>onrie médecine, et ton n'appéUeca pas n« to<- 
sséopathe pou* séparer les fautes 4' an médecin qgi trop 
, se'ieià^e dftge* pat mie tioctfipé.éxtibisi». 



deux cas d'introduction de l'air dans les veineg. paijg l'u^n- 
i'ftpyi4fip^|B^ atpy^ i^if^anji^xtirn^tiop cl'unp fujaipuT au 

jatfe $*t topabéç jan fynfojip; le pbirurgien aeg $5gez dp 
Dfésençe d'^rjX «qur toucjfipr la plaie ayec Jej doigfy çjt 
j^efcpr gur la poitrine ty Çf^ipA ^accadée fl'anrèjf le pr£- 

Jfe> 4 <*?*? ? #£ In^qiçoi^p. plMS graves il s'agit d'ujpt 
Jppnp^p/ T$najt$B p$ cpuper £a gorge ayep ûn^qfp 

prés du blessé , ce dernier a fait un mouvement de ja j, êjtp 
en arriére, le sang fluait et refluait dans la jugulaire ou- 
verte. A l'instant , bruit de glouglou ; mort instantanée. 

À l'autopsie , le cœur surnageait dans l'eau , ses ventri- 
cules étaient remplfb d'air ; cet air, recueilli dans une éprou- 
vette, a été analysé et trouvé composé des mêmes éléments 
que l'air' atmosphérique. 

Bae disqutton assez animée l'itf yiga § fo Ai'œcttii» de 
dette leolme. Utf. mmu*t*H*ïM<mw** ttetom, 
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filandin et Bcaudelocqnè , ont exprimé des doutes sur ht 
véritable valeur de ces faits. 

Kysic de V ovaire. — H . Bouvier communique une obser* 
Talion de tumeur enkystée de l'ovaire , avec là pièce anato- 
mique à l'appui. La malade qui portait cette tumeur était 
âgée, dé quatre-vingt-un ans. Elle éprouvait depuis plu- 
sieura années divers symptôkne* produits piir la présence de 
la tumeur, qui n'avait pas été soupçonnée pendant ta vie; 
Les principaux étaient des. dérangements de digestion , la 
constipation , un abaissement de L'utérus assez considérable 
pour avoir exigé r application d'an pessaire , l'mdématie des 
pieds et du bas des jambes , des douleurs névralgiques qui 
se manifestaient dans les membres inférieurs quand la ma- 
lade était couchée , et qui l'obligeaient de se lever une par- 
tie des nuits. 

La tumeur, de figure ovoïde , du poids d'une livre et de- 
mie, a 5 à 6 pouces d'étendue dans son plus grand diamètre. 
Ses parois, très-résistantes, de nature fibreuse , contiennent 
une plaque osseuse de 1 pouce de diamètre. Sa cavité , for- 
mée d'une seule loge, est remplie d'une matière jaune sem- 
blable â une bouillie liquide à l'extérieur, plus consistante 
à l'intérieur , et renfermant une concrétion brunâtre d'ap- 
parence fibrineuse, dont la surface est recouverte de fila- 
ments qui paraissent être des poils. Ces substances seront 
analysées. 



société un «once** nie pajus. 

Typhus qui a régné à Rochefort en 1838 et 39* 

M Mén* communique à la Société une lettre qu'il a reçue 
<de»*cfcefaft> * dans la«uefc M. Lessoa ma—ne 4P» *• 
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typhus qui a éclaté le 15 'décembre, et qui durait ehcofce àta 

commencement de mars ,' était très -meurtrier et rappelât 
le typhus sidérons de Mayence. Les malades succombaient 
en vingt-quatre et souvent même en douze heures. Sur Î5& 
galériens atteints par la maladie, 107 sont morts; 25 sont 
guéris ; mais U faut remarquer que sur ces 25 individus > 
20 n'ont présenté que de légers accidents. 21 restaient en 
traitement , et sur ces 21 , 10 sont condamnés â une mort 
certaine. La ville compte 42 ihôrts, tandis que la garnison 
n'en compte que deux. Tout récemment , dît M. Lesson, 
un jeune chirurgien de la marine a été frappé et a péri en 
moins de quioze heures. A son autopsie, on a trouvé une 
suppuration abondante des enveloppes du cerveau et de ht 
moelle. C'est , d'ailleurs, lé caractère anatomique de la ma- 
ladie, constaté dans toutes les ouvertures de cadavres 
Qui ont été pratiquées: Une céphalagie très-intense, la stu- 
peur, le brisement, dès membres sont \es principaux symp- 
tômes signalés. . . 

M. Prus : II est malheureux que la lettre de M. Lessonnë 
contienne pas plus de détails tant sur lés symptômes de la 
maladie que sur' les lésions anatomiques. On a quelque 
pefrie â comprendre qu'urie abondante suppuration de* 
méninges puisse se former en 12 ou 15 heures. 

M. Devergie cite à l'appui de la possibilité de cette sup- 
puration rapide un fait publié en janvier 1838, par M. 01- 
liviér d'Angers, dans un mémoire sur les morts subites. Un 
ouvrier maçon se lève , comme d'habitude , dés le matin , 
pour se rendre â son travail. Parti du quartier de l'Hôtel- 
de-ville, il arrive presqu'en même temps que ses camara- 
des rue St-Lazare où il était employé. Il se plaint presque 
aussitôt d'être pins fatigué que dé coutume. Cependant , il 
se met à F ouvrage ; maille* forces M nfraufuent , et son 
malaise augmenta^ il est obligé de <«mer jraleUer, et 
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q^. gn'Wfra ^ te mït&rJbl'ItoM-faY#te g W p 
W# te M& U mPfc ft*W la $&***? comjnui^ où JJ ppu T 

i)KtaPf9 n r treQt ; ef te Couvent piort} lp içadajre ^Utt 0££ 
fjr»|4v #ouy#Mw^ridique du pad*yr$ frt orjjopnée , #t 

¥♦ iWfrsMwy* $m* te *tew ppuûfcii» w»^**»* 

**» H»# JWMte#<» «uiteW jwoiTOWt la plus g^fc 
M#fe *f 1* I^ÇP «fiéïiÇPFS J<* *«** tete» f$rête9W*- 9 
çVtxtetaft /piciW «Vf*?»»** A te pégjïMrte fte <#W <Jw4 

< #• flwrtWPff ^ 9&W?<* «l'îl &W& ** typhus , et n W 
te «PRW*»W 4e» Wéwpge», *W»*P M tf »<>» (Item*®** 
etf jigp ^eryatipn t0i44-te¥ i>o*v£llefaps cette maladie. 
.- #? #8T^ PWW gij'ij **t trè*-jK>fltfbte «fie cette pj>senr*- 
Uflp^ifêjàétf faîte. Il deopi>d^£ ce #n»et « wdquq 
n$fpfr? ite te /W?teté # été tâmip du f ypbw <Jp *tey eppe, 
3f. Pmj ; J'étais à Mayence lorsqu'à éclaté celte tewfc 
|)le épidépie de typhus qui a désolé en f 81f une f rapde 
yftft^e de la France. Je me jrappelte fort bien que plusfeuaf 
4e #<# njalheureux soldats , épuisép de tetfgqçs et dp pji- 
çtyp, furent pn (jusque çorte fpjiOf oyjSs par te ^% et 
périrent en quelques heure*. Tppbé ^pi-p)ên>e fn^p, je 
n'ai pas pu Voir les lésions anatomtyues que le typhus pais- 
sait à sasuite. Je ne sache pas que les autopsies aient ré- 
vélé des altérations graves dans les centrés nerveux ou; 
leurs enveloppes. 

. if f?Wf? a v» aiissi Je &$*** jfp &jNWMg? -Çfctf feflg 
le jtubp jjipçtif qu'a a J*ouv<f Jep iffctefl? jap^onjiquw teg 

i ff Mtrq wwte ûm* ïowpw $m Jftf-protabiamefti 
1» iu»Ww? 4m màwvgM a optetf dqp» A» typtou de 
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tettaent mortel; La «tentation woèOn/fieitm ebMtfé* par 
M. Léssoû rend parfititeinent rMson de la prontplttaêi dft 
Ift flf ttrt.' • ■ - . . i 



-,'**--* 



VARIETES, 

Réclamation de M. le professeur Serre.-?- Lettre de M. Fournet. — 
Réponse à une réclamation de M. Ritesi— ' Sic médico-cliirur g£ 
cai d'amBulancë de M. Côrrîôr, 



RECLAMATION DE M. LE PROFESSEUR SERRE. 

A M. le Directeur de la Revue médicale. 

Montpellier, 9 juin 1889. 
Monsieur, 

J'ai lu déjà , à diverses reprises , daifa 1& Revue médicale , 
quelques artiéltis de drirutgie rédigés par If. le dateur 
Payan, et je me plais à déclarer qu'ils donnent une haut* 
idée dés connaissances et de l'habileté que parait avoir les 
chirurgien de l'hôpital d'Aix; mais f aï lieu d'être étontié 
qu'eu traitant de la chéih>plastie (février 1839 ), cepcatfr»; 
cien parte du mode opératoire qu'A à miaen'qsage, data 
possibilité de revêtir ayeé là nfcuqueuse lé bord libre de 1* 
nouvelle lèvre , comme d'un procédé qu'il n'a vu HÊHqbÊL 
nulle part , et dont il serait coaséquémment Fauteur. . . <> 

Mon étonnemant â cet Igard est d'autant pros grand*! 
que; st j* ne me trompe, M « 16 dootèvr Payao a fffis recel»*:, 
rirent ses grades dans la Faculté de Montpellier, et a été f 
sans doute, dans le cas d'assister * mes leçons, et de m'en- 
tendre proclamer toi avantages du mode opératoire g*'i(> 
préconise aojoiBNTbui. 
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A» f ttifhte, q»e M. Payaro vebihe taies set dèitam ia peine 
de lire la lettre que j'ai écrite à F Académie de médecine de 
Paris, et qui est insérée dans le t vm du Bulletin de théra- 
peutique, p. 148, et il reconnaîtra bientôt lui -même si le 
mode opératoire qu'il s'attribue appartient à lai on à mol 

Je pourrais en dire autant, pour ce qui concerne la sec- 
tion de la muqueuse buccale, afin 4e donner plu» d'exten- 
sibilité aux lambeaux; mais je me réserve de faire valoir 
mes droits dans le travail que je fais imprimer dans ce mo- 
ment sur fart de restaurer les difformités de la face. 

Agréez, etc. 

Serre, 

Profearcur à la Faculté de médecine de Montpellier. 



* .Au mémer 

Monsieur , 

Un fait vient de se passer qui recèle eu ltii un principe 
daogereuï, et qui, en même temps qu'il Messe mes sen- 
timents personnels, intéresse 3a dignité du corps médical. 

J'ai vendu à tra éditeur un ouvrage auquel j'ai donné 
peUr titre : Recherchés . clihiques sur V auscultation, des organes 
respiratoires, tt sur la première période de la phihisie pulmo- 
naire; faites dans le service de M. le professeur Aridral, par 
JiUes Fournel, interne des hôpitaux de Paris, etc.; ouvrage 
Couronné au concours des hôpitaux de Paris, ânnéç J837. Ea 
firisant affiler cet ouvrage , l'éditeur s'est cru permis d'a- 
jouter au titre ptéc&le&tune dernière phrajse ainsi conçue : 
Traitement Jijrgiénique préservât! 'f et curalift le plus souvent 
suivi de succèsy phrase tellement irréfléchie: et inconvenante 
que j'ai dû sur-le-champ en demander a.vec iasjtances la 
suppression ; l'éditeur s'y étant refusé , il çst devenu pour 
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mai an devoir 4e dire publiquement que ces mot* efct été 
ajoutés A mon insu et. que je les répudie complètement. 
J'ai l'espérance, Monsieur, que vous voudrez bien accueil- 
lir cette explication dans votre journal, et «gréer, etc.. . 

J. Fournbt. 
Paris, le 26 joui isay». 

REPONSE 
A une réclamation de M. Ribes père , médecin en chef de ÏH4- 
. tel royal des Invalides. 

Dans la Repue analytique et critique des journaux de méde- 
cine français du mois d'avril detnier (p. 89 de ce volume), en 
rendant compté d'un mémoire de M. Ribes père qui a pour 
titre : Exposé sommaire des recherches faites sur quelques par- 
ties du cerveau^ précédé de considérations générales sur cet or- 
gane, nous avions été heureux de trouver dans la partie 
anatomique de ce travail l'occasion de rendre hommage 4 
la haute réputation de l'auteur. 11 nous eût été doux de n'a- 
voir que des éloges à donner A la partie philosophique ; 
mais nous avons cru ne pas devoir laisser passer sans les 
réfuter les erreurs que noua y apercevions. M. Ribes n'a 
point accepté notre critique. La réclamation qu'il nous a 
adressée A ce sujet, sous le titre de Réfutation d'un ar- 
ticle, etc., ne pouvant , A cause de sa trop grande étendue, 
être insérée textuellement dans la Revue, noas nous faisons 
un devoir de reproduire brièvement , mais fidèlement, tous 
ses griefs, avec de courtes annotations, espérant satisfaire 
ainsi A ce qu'exigent de nous- la justice et les convenances. 

1° M. Rjbeff nous reproche de lui avoir fait dire qaé les 
organes qui forment plus particulièrement lai masse du cer- 
veau sont le lien commun des sensations, et non, comme 
il l'avait écrit, le lieu commun (tes sensations, et Ux*vif*i 
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M4 Ms ttrr cette erreu* typogçap&iqiuer, *<>** somriieséiêift* 
nés qu'un esprit aussi droit nous ait sérieusement rendit 
responsable d'une tette erreur.. 
M.Mbet nous ttcctoeda lui avoir frit poser en ftlf qfté 

tou/i* &/ parties comprises dans les ventricules doivent être re- 
gardées comme les organes des fhédhé» intèBéétuelks, et celles 
qui forment plus particulièrement la masse du cerveau, comme 
le lieu commun des sensations , tandis qu'il ne l'avait posé 
qu'en question. 

'M: Mes; il «ft im \ Ifflf «fàîb&d utie tfkëgflfnt fié cette 
proposition ; mais comme Sr frfirf iëèbtn mémoire, il la ré- 
sout affirmativement, j'ai cru devoir» dans un compte- 
rena*u rapide de son travail , aller droit aux conclusions,' 
qui seules intéressent réellement la science. 

2° fouf ce* cfue d'il M. éibes des rapports de quelques 
organes de* sens avec" différentes parties du ceVveau est 
plein de justesse et d'intérêt- mais comme nous n'avons at- 
laqù& en rien cet ordre de faits, nous ne nous y arrêteront 
pà£ 

3° Nous arrivons à la véritable question, à la çeule quesr- 
(ion que nous ayons réellement gouleyée dpqs notre compte? 
rendu, au sens dans lequel M. Ribes avait employé le mot 
sensation. Notre honorable confrère nous répond par la dé- 
finition du dictionnaire de l'Académie, qu'il accepte, par 
celle du dictionnaire de médecine de Nyslep, par celle en- 
fin du dictionnaire de médecine de M. Bripheteau: nos 
lecteurs comprendront facilement que, dans upe quc&tioa 
toute philosophique, nous regardions comme incompétente 
l'autorité de tout dictionnaire 

r 4* M* Bflfes nous reprôéhé d'avoir critiqué cette éijVres- 
•flton 'i la mémoire est le réservoip dfe toutes les idée* qui notre 
viennent par les sens. Nlrns aurions fto certainement la éri- 
tiquer «*n* «éviter aucun hlftme? însfts rious ne r avons 
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*rfftiMt. ge #p* JPW #wt» ^««^ M**** «fo»si- 
tion : le jugement est le produit de la, ft4fN»jr§, fj/ytant- la 

» moire un peu de tendance au matérialisme , ffffi B.'flUgp 
■».M ;.-** #** ttpfeto 4'r xtatir»» afou» «'«rén pas 

■*«> HA»* M MWfWW; M&.artt .$§it d«M) l'ftWU ft M- 
Ribes aucune tendance aa, MÉ y n)i* Uw»»$;«flUfl. ajfflpg. oui 

?i*hni*mu*Êmmm&M^ l m* l im<fÊma l ito nette 

*lU n'«a «0*1* B4K W <*tf ^/«m*** fcPllPIMe.flBJM» 
mot qui était loin de sa pensée , mais qui "flBT nntlfCtt 

«SiMSOM Mk l^^iWito^nttovtV jeCMfiiwslWMK^WP 
AaialM<mimjr^im9«iM.tlfl:i«))l|cjBg«w«, -. 

blesser la susceptibilité de M. Ribes, et que $g jowt fce srii 
«MOéMmlMA la nMMMtftfWjift^l^iJNliy ipâi 

fi«r,ate**«. Ht* ft w <flya»MiiftL < (i»ft,ai Wi . >M fp %l)> 
poursM.«MMtéiy#imM ( f|}i r |«) M f V) ,;-,;„,.., ,,.. m; ... -^ 

-1.. -i ;.... -.'; ••.-.'.! ' .•..;.;, . , :, : e-j , j;i .,. w .,., .,[, fe^lP., 1 



- ■•", •> , 



SacmidwHilmwgî^i^fiMiul^ncej ;1 

pharmacien a Paris. ' •■■"'• 

.' t* sac toédico-'cWrur^da! tfanSbuiàncè,' âdbjts | JTeïbo- 
sition de 1839, sous le jf 133^, contient ï30 arlicles divers * 
savoir: ' ' ' "'"" " *'" r '*' 

1» Les principaux instruments de chirurgie pour les am- 
putations, trépan, ponction, etc., ainsi qu'une trousse com- 
plète. — ♦. 

1839. T. II. Juin. 30 
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466 VARIÉTÉS. 

• 2* Les diOérent* appareils 4 fràcfttrë* Wèfe toute -espèce 
de linge à pansements. » \ » ' -^ • 

3° Les médicaments de tous geères généralement em- 
ployés, divisés e» plus d* 1200 do*» diversement graduées, 
et disposés ée manière à rie pouvoir être altérés par l'hu- 
«nidUté (1). -■".:.**.."• 

C'est Un sac semblable qui a été adopté par le ittniBtêre 
4e & marine pour l'expédition scientifique du Nord , pré- 
sidée per M. le docteur Gafmatrd. • ' 
- -11. Gaimavd, dans s#n "rapport iramlristée delà imKlàe, 
#sttT«éloge i !e pies complet de ce sdc^veeteqiiel île tta* 
1 Versé ; en 1888 , toute la Laponie et la Suède , du eap NoiH 
^Stockholm. *' : " ; * ♦ '> '-'-.'' ï 

Ce sac é été aussi Pébjet d'un rapport ttès^fevorable «il 
au conseil de santé 4e Tànniée suédoise ; par W. le docteur 
Retzius, membre de l'Académie royale 4es sciences -de 
Wocliholm, daiiS lequel il en propose l'adoption pour l'ar- 
mée suédoise: ' . » : ' '*•"" ■ -ï 
* Le chirurgien d'armée ou le médecin de-campagne pourr 
Tout, en mettant ee sac sur lé dos d'un iafinêter,*Uer et»- 
fcKr une ambulance dans les lieux les plu* escarpé*, et y 
faire toutes espèces d'amputations et de pansements. 

Le pofes de ce sac au grand complet n'excède pas 20 ki- 
logrammes. Son prix est de 1000 £r.; mais, si on en deman- 
dait un certain nombre , le prix pourrait être réduit en rai- 
sonne l'a quantité demandée à là* fois. 

(1) Chaque prise est. étiquetée avec indication de la quantité'^ les 
paquets réunis sont enveloppés dans des feuilles d'étàin , collés et 
Vernis pour les garantir de toute humidité. 
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NOTICES BIBEIOGIUPniqUBS. ' 

i: .*•'.. - : ■ • ;> •'. "• 'j i i.-t • i. . - • '. o «.:» - .1 

.-*••.'. ■*••••:.• ; ••• i.: :■ i! 

Rmçpqrtjaii àVJeadtnw <*> màUcim* & J?ark>_s*e rtmfoison- 

_ Paris. • . - , .. .....:. . .. 4 , ;...., ...,j w." ... ni! •,<,:•>. -\ 

■ » t » •' -.i* «» : '• .;< , ' i» .'.•»;! .i;*. >:ujf> Jiii^a 

Ce rapport se divise enî trois parties dâitiôctes t i i-n ,-.{■- y-, . ., « 

- La première contient* une : description détaâléé et en Calque 

• sorte dramatique des phénomènes qui eritwvi 1< ingestion; d v pe*- 

• son, ensuivant Tordre dans leqUel ils ce sont infiltrés ; «Ueséod 
< compte aussi des moyens employés pour combattre les effets*!* rbj- 
' toiioàtion. ï* - • * : ' '••• J ' '*'•'.'•-•"'•''; . ;» 

La deuxième offre un résumé lucide des phénomènes lest pterjaàl- 

• lants développés dans chaque appareil orgapiçub. CécmVi} «enferme 
l surtout de remarquable, à notre avis,e'est l'absente eàtoplètë de 

- symptômes, neryeux au milieu du trèfle prolàndsunfeiiii. Gamètes 
fonctions respiratoire et ciredlateire^ et parmi les hosrihlss i 
ces occasionnées par le séjour taJa substance delétèmetnssfcf 

. à travers les organes deladigetiton: .... ;. 

L'autopsie cadavérique,, qui forime latcoisiètne pasejev *>eonstâté 

. des Lésions de tefut rfegré(exceplé le periqralîenx»n^èle)efSrAoj||e 

la longueur du eanaLdigeslif ,/depui* la «ayitéueuposie jusqu'à; l'oà- 

- iioe du rectum* . • . . ..» <\.n .. * „i.\ .i,.îj 

. A l'ouverture desparefe thorMisjoè*, Je porimon nee'esteoielrsjf- 
faissé sous l'influence de 4a pression atssospbériqee 7 >ee ;e^on jdeit 
attribuer à Finnttrstjoji sanffsûne qt à Ki n ss asatiem dur fias*L pûlmo- 

• naire, comme s'en est assuré M. James au moyen tôe^sjesroesiiiL- 
verses qu'il rapporte. •..'•.-.,. •?..». .. -k.Vj 

Les cavités droites du cotur, ks divisions de l'artère putmsassisjp, 
les deux vejse* caves, tent le systeine^imsBeiu afakamiml étaient 

• goiç&dWsftjiriacM^ 

50. 
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4M VOnCSS BJBUOflUMBflftBMi , 

les vaisseaux qui y aboutissent étaient à peu près vides. Entre les 
colonnes charnues du ventricule gauche, et à la base des piliers de 
la valvule mitrale existaient des rougeurs disséminées ça et là, 
avec des nuance* djverses (JecoloratieB, sens ulcération de la mem- 
brane interne, rougeurs que nous penchons à regarder avec l'auteur 
de cette relation comme un effet cadavérique plutôt que morbide. 

L'appareil cérébro-spinal n'a présenté aucune lésion dans son 
tissu ni ses enveloppes. 

Bé YfcnsemMe des phénomènes observé! pendant lt maladie, et de 
^Inspection cadavérique, M. 'Jattes convint que la circulation a du 
s'arrêter primitivement dans le poumon, ce qui nous paraît évidem- 
ment démontré. Puis il ajoute : «Peut-être le ventricule droit 
» avait-il perdu l'énergtes«âteinte pour faire parcourir an sang son 
•*pej4 habituel à bavera l'apparai resoirsloiot y peut-être aussi le 
-àosngt privé dosa eoag uaa*iUt£, étaiUil devenu impropre à okom- 
Im 1er dans, ans capillaires, -et s'était-il eitsavasé.» Celle dernière con- 
jectees est appuyée sur dos tapés lances récentes de M. if agendie , 
qui prouveraient que l'acide arsénieux ôte au sang la propriété de 



Site thâsaist* es te physicien pouvons ae contente? de eeéefcptf- 

jéaëo*V*ttea no oaurêiont jattsieir* pteiaejunns Je physiologiste qui 

4seut èosnpte ski fosfces, vitales. D'ailleurs elles no rendent pas rat- 

son ne ftontVtee symptômes onsorvoa dans beaucoup a\'auires etapoi- 

OjsMsonmsn^offsAiëM^olinèmodans e«tjtù-«i» 

Ainsi, la cessation du pouls nonstaiée lin ou do n ne heures ouant 
te aneet» itffta* n^te» «ta* attribués 4 l'état de vàaaite dans lequel 
' eu>à*roe*d les earites pmefee» d^omuc, mais «Moi à un ttoutte 
-éo lîaojsi^atson ♦ eoJt 400 tfaeide ers&senxenerec urne acajou spé- 
ciale sur les nerfs cardiaques où même sur les iooatas pneenfte-* 
Ift ss tffnno n; ooât que te sang aacsjeae fut plus. apte à produire une 
iioncitetson :snftsapte des jsontros nervere. - 
-«,. On cètedivoi s.o inw p is i dfom possin ni osn entpMf la même onhatance 
- où te mnsf 4et snovonuo ou front d'un certain nosnlsre oYsseores, ino- 
pinément et sans être précédée d'aucun phénomnnp netejde. ïW- 
noanoé* sera tenté i'ennMqnor as résultai par te ouppostlion d'un 
3 njo ê tlonS s ^s n tean snon dans teejnc ahtten padssensjtoe» - • ' 
j-j K ii h i suante m il esd ^ oteo ntiis e m on l nXte OTntonetitité du i 
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sent kl symptômes le* plus eenstanto que* détermine l'ac&te **■*#- 
nie** sur l'économie animale, de quelque manière qtfll y Mit In- 
troduit* par le canal digestif, par les veinés on par tout «mtré tisnu 
• Ces réflexions , que j'émets comme un simple dente, n'atténuent 
en rien le mérite de l'hilértasart te relation de M. James. 

P. R. 

Traité complet des saccharoîts liquides^ connus sous les noms de 
sirops , nullités et oximellites ; par M. Mouchow , pharmacien 4e. 
Lyon, etc. — 1 vol. in-8°, à Paris, chez J.-B, BaUUère ? libraire* 
rue de l'École-de-Afédecine, 13 bis. 

Si nous avions à nous eicuser du retard que no** «vent mie 4 
parler du livre de M. Moachon., nous dirions que c'est une ro4% 
tâche que celle de rendre compte d'une collection de formule* 
rangées par ordre alphabétique , d'un ouvrage dans lequel aucnne, 
Çénéralité, aucune vue d'ensemble ne vient soutenir l'attention, l'in* 
térêjdu lecteur! qui n'offre en un mot qu'une série de détails nuejfr 
ques sans plan, sans liaison, sans transition aucune , isoll* entre tu* 
comme les titres d'une table ou les articles d'uni di c t ionnaire. , fient, 
avouerons donc que nous avens pariouru le Ihcs* 4e M* Meucfeeji 
par fragmente, à bâton rompu, à peu près çqmme il * ^te> tarif j e£ 
nous, nous empressons fie le dire pour excuser }e défaut <|e Wpte 
ç ug l'on pourrait remarquer, dans cette analyse, 

M. Mouchon, partant de cette proposition, « que le préparation 
» des saccharolû Hquidçs est une partie de Tact pharmaceutique 
» qui intéresse plus particulièrement que toutes les antres, les fcom* 
» mes qui se consacrent à l'étude et à l'exercice de la pharmacie , a. 
n'a pas hésité à y consacre» un volume tout on lier, imprimé ay$ç 
un luxe typographique qi4 témoigne hautement de l'amour do J'au^ 
tour pour son art , et en particulier pour la «lasse des stçshumUt 
liquides. , ■ 

Le nombre det formules rapportées .par VL Jtfouehon s'éjève a 
près de 250» C'est plua que le double dn celles , onj son) inscrites 
au nouveau codex ; encore le feemnJwe. oftqel Ijorne -t~il } *Q |* 
fjombre A** aîrona * t> ^^* ir * i isahlftii atnp - la. nharmanonendA Londres» 
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beaucoup plpssofere encore, réduit seiilemcDià;*?. Mais M. Mou- 
cl)qn;a voulu; faire un traité complet» saut d<*4e dans la vue d'épar» - 
guAr^^pra^ctens les recherches que tes vatialhxia.de la mode oui 
le, caprice $es médecin* les obligent souvent à faire; Sous ce rap- 
port, nous n'-aurions que des remerciements à lui adresser. Teuie-t 
fois, il faut reconnaître que la multiplicité des formules et l'aug- 
mentation du nombre des médicaments sont en partie les causes du 
discrédit dans lequel on a vu naguères tomber la matière médicale. U, 
fauf en toute chose une certaine mesure qui proportionne les détails à 
importance du sujet. Supposons en effet qu'un ouvrage d'une pa- 
reille éteriidue s'applique à chaque classe de médicaments : de tels 
travaux ne tendraient-ils pas à compliquer l'art, au lieu de le sim- 
plifier; à le rendre obscur, diffus, hors de proportion avec le temps 
fute Pan peut Consacrer a son élude t Que si, maintenant , d'autres 
ptoatinecel existes, 1 prenant pour point de départ chacune de ces 
monographies, venaient à établir une controverse sur chaque objet 
détirscussrfa ; si, an lieu de s'en tenir aux modernes, ils s'atta- 
qtiaietitaux temps antérieurs , remontaient aux Arabes et jasqu'a 
r"eMè;aité, n'est-il pas évident que fout cet excès d'érudition cesse- 
Mit délire en harmonie avec l'intérêt réel du sujet /surchargerait 
Fart d'une Manière afbusive, et que le moindre inconvénient de ces** 
Sttvantés étacumra'fions serait d'éloigner les praticiens d'une étude 

m fastidieuse et si vaine. . 

: **Li première remarqué à laquelle donne lieu l'ouvrage de 10. 
Mouchon se rapporté donc à son étendue. Parmi' cette nombreuse 1 
éërie te sacchàràlés liquides, nous croyons qu'il s'en trouve beau- 
èearp d'inutiles data l'état actuel des sciences médicales. Qu'est-ce, 
en eÉTef, 1 que des sirops d'acide muriatiqûe , d?ail', d'ammoniaque , 
d'ancofie, d'antimoine diapfaorétiqué, de copahu, dé narcisse, d'oi- 
gnéns 'blancs,' d'or, de ricins, dé styrax ? Certains dutres ne sont 1 
que dék sirops d'agrément ou"paraissent tout-à-faif dépourvus d â in- 
léVWnrédlcaH tels sont les sirops deiait, d'dufs; de punch, de/ 
thé, de café. Remarquons, au sujet de ce dernier sirop, que' la for- 
mule de M. Mouchon doit mai remplir le but qtrn 1 se propose. En 
fap^ôsant ett effet que le café demie tous iteS"pYinerpevà deux fois son 
$btâs d^àù froide, 'ce qui esttottoVrireW vérité, chaque bncè de sî* 
rop (^én^raft m ^rincip'es soîublès d'un gros de café tetUemeirfr 



Digitized by 



Google 



Bar conséquent, il fauriBftit quatre onces d* sirop pour représenter, 
me dettnHMicede ceir* A>«'Otdi*aire pour uqc tasse 4* cette in^ 
fusion. Or, quatre onces de sirop contiennent environ doux cetee» 
ciaq-gose do sucre , qui é^ejcafteea icnt: outre mesftre dix à «fixe 
o«j^8^aj»<btwl6 > mittul,éHMriivre4e liquide, *ali£udceist>i 
à quatre «acte que contient la tasse ordinaire. Ajoutons eee Ma> 
léseejsjee leufé***** LVea* froid* e* t^rt-^feitdifffirepi de ee^ 
*Ki:q*iL*4asmon*qiic à rean bouûMwM^ obter va tie» explicable a» 
sirop, do lett * e| même au lait, chauffé , dftet la sapeur, comme tas* 
le sae*dc,le sak, est toi* «Mtro la même, a.uc cette du lait qui n'a paa 
subilWipn de Jk chaleur, 

Qn trouve en. tête du Traité dis saeçharolés liquidée quelques 
précepte* /sur la préparation, la ooiisecvation, la densité» la clarifia 
cation des sirops. Nous avons é*é étonnés de n'y point voir figurée 
le mode de clarification per deseensuw ., publié : Tannés, dernière 
par M. Salles, pharmacien de QersaenJ; (t), procédé- applicable 
avec un avantage; réel aux sirops composés , et auquel la Société de 
pharmacie do Pari», sur le rapport, de M- Soudât père, a dosusé son 
approbation* '> . ^ ? :'. ;' 

, Nous aurions beaucoup, te .choses à 4tr* sue certaines réfrénât» 
proposes par f&r Mquçho*., Les unes s'appliquent aux manipula-? 
tiens, aux.procé4e> : tfest à l'expérjenee à pr*noejcer à leur égarer 
les autres se rapportent au dosage des substances qui (ont la. base 
des sirqpp : pelles-ci , nous le disons hautement, nous semblent 
avoir un danger réel. Il est certain qu'un pharmacien , quelque 
instant qtt'tt aoi^ st*a pas jsnssioo dri^glor4 sou-gré -les* prop o i" 
tions relatives d'un composé officinal. Au codex seul appartient ce 
droit. Que si un praticien , se croyant mieux éclairé , veut faire 
prévaloir une formule , un dosage qu'il croit plus convenable, il 
doit exposer ses motifs dans une dissertation scientifique à laquelle 
les journaux de sa spécialité s'empresseront d'ouvrir leurs colonnes. 
Mais qu'il ne compose pas en Traité exprofyno de la cotte&kmde 
s*t formule* particulières; car* o* pourrait lui dire, ce; usant ou 
abusant peut-être de ^argumeetationdu calife Ossat : Sivoa sort 
niuks sont celles du c<fe&r, qui' est la loi écrite, Votre livre est 
> " i ii 'i jij, ;; ii * ■ > ■ ■ ^ ■ ** * ■ % ,»■ ; ■ [ a m ima , ,mi i. I i , • mi nn k> 

(l)Jàurb/é^i»hWta., t. X0E^,p*4iN- :•-•.-.'}■',. 
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inutile ? si «lltf sont différentes, vous cotitreveneu à cette loi, et 
▼ow jetas I» trouble* la eoqftuioa dans texavric* de la médecin» 
ctieJs pharmacie; ' ( - 

Apte* atoir fait ta part d« la erttfcjde, nàtees-juwa de louer ce 
cet niérite vieHemefct de i'élre; Adrcsstti à4i* Marina de sis». 
eerës- #09» pour le «ète et le *er«£ulo a*ee lesquels il « accompli 
k lâebe^ll «lëlliit itDfPOiéèi Sdtrtfvfe est tae*ate*ta1>lcme»t une 
marteau cppscicttoe; 81 a'oafoàfcfep'rc^Rer à «1 dieeassion d'Été* 
**a*e*t puBliie et e^ekjeeJbis oiseuse, a« moins doifcon roeoansjtrè 
partout dans* se* Hvrtf 1» pratieteift itiàtrttit, lâbtfrieuii appliqué* 
ses devoirs, ami de sa profession. Osons àf/né lut adresser las can- 
seiai Çuq dans sa prêts**, it semble appeler irvêc une louable mo- 
ds*ie. Si vous vtWle^ rendre de vérita%tes services a voira art, 
travaille* à en simplifier les détails; au Heu te les multiplier 1 
séoessité absolue ; redoutée te efcaos tpil résulte toujours du 
bru at de là complication des moyens* ftappeletovou* que si ta; 
»éi<fwtr art«ouv«6irehhe«i du fttetv c'est surtout lorsqu'one aisé* 
llofatieft de peu d'Importance 4iettt «entrariè* l'uniformité et l'ha- 
bitude, si graves, si utiles quand il s'agit de pratique $ enfin, né 
démet pas a d'autre* t'éiMnpie de ées tnodlleatieiis incessantes qui 
nuforittftt un jour pu* etet au* médicaments toute fixité dans letnf 
cètbposkfon ; et fartant toute eerfUdde défis ; leur énergie médica- 
vice* 



ttt|^Etî«t PÏBLlOGttAPHIQUE. 



\ReduitktspUilafph^ut9 «ttr Ai mtdcemi* eeusidéree comme 
aeiessaect «amma art* suftriee d>i»dewte4âe* flrëôUce-fffatifue sur 
la mttiaire et sur tes maladies afddéasiqiias en tendrai j par P--H* 
DnvWfcr, D.-M., ancien èhirurgieh pu chef dt l'aepitel de la Me*? 
-se» militaire du soi » enciea professeur 4 f hôpital militaire d'io* 
•trucUon du VaWe^race^edkiar ttl'Q*lf§f«i#| 4*.fr W*i*n- 
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d'Honneur, etc.— 1 vol. in-8°. Prix : 4fr. 50 c; franco par la poste, 

6 fr. 

Paris, à la librairie dès sciences médicales de Just Rouvier, rue de 
l'Ecole-de-Médecine, 8. 

. . o 

Traite pratique des maladies du cœur, contenant des recher- 
ches- historiques, anatomiqoesef physiologiques spéciales sur cet or- 
gane ; par J. Pigeaux, D.-M . de la Faculté de Paris ; ouvrage dédié 
à M. le prùJfesseurAndr^^Dii Drivai, iâ^éc IM pa«es. Prix: 

7 fr.; franco par la poste, 9 fr. 50 c. 

Paris, I la Ifbrtrfrtettçs sctenees médicales de ftst Ronvitor, M* de 
rÉcolè-de-Môdeciûè, 8. ' 

Mémoire sur les inhumations précipitées, les moyens de les pré- 
venir, et les sjgves de la mort \ par J.-Jfc Vigne, D.-<M., membre de 
l'Académie dès âciences, belles-lettres et arts de Rouen, etc. — %• 
{dit. Prix.; 2 fr. 

A Paris, chea Béebet Jettne, libraire de la Faculté de médecine , 
place de TÉcole-de-Médecine, 4. 1839. 

Traité des maladies de plomb du saturnines; suivi de l'indica- 
tion des moyens qu'on doit mettre en usagn pouf se préserver de/ l'in- 
fluence délétère des préparation* de plomb, et de figures etpMenti- 
vèsj par. L. TanquerelrDespIaacbes, docteur de la Faculté dé méde- 
cine de Paris. — 2 vol. in-8*. . :> ,. 

Ches. Ferra, llbràirè-éditeur, rue des Grands-Augustins-, 10. 

A Londres, chez G. fcatflière, Regeut-Street, 219. 

A Bruxelles, chas i.-B, Tircher. — 1889. »• 

Cours Je médecùm pmtiêue ; discours d'ouverture prononcé 
dans le petit amphithéâtre de la Fatuité de ine'deeine de Montpel- 
lier, le 22 avril 1&39, par f.-A.-Aug. Poujol, agrégé en exercice, 
professeur partMOlier* 

A Montpellier, cnei X, Julien, ftmptohièur; ptaeeouMàrehé-anx- 
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M. 

Maladies des femmes (Traité des), 
par le -docteur Imbert. (Ana- 
lyse), 408. 

MancU. Anatomie microsoapi- 

que,3i7. 

Martins. Histoire de la médecine 
deHecker, 106. 

Médication vomitive, 5, 362. 

Mélanges cliniques, 35. 

Mondière. Courbure des os longs, 
267. 

Monesia ( Recherches sur le ) , 
. 262. : 

Mouchon. Traité complet » clés 
saccarqlès liquides^ 469. 

Mouret. Ligature des artères cru- 
rale et iliaque,. 421. 

N. .:\\' 

Nerf faeial (Section du), 424. . 

— et ses rapports, 1 15. 

Névralgie du grand sjmpathique, 
.830. . 

Névroses graves et épilepsie 
(Traitement des) par k bella- 
done, 50. 

Nonat, 162,3)6. 

a 

Odontine de M. Pelletier, 122. 

Opération césarienne, 286. 

Ophthalmie scrofuleuse (Hydro- 
chlorate de baryte contre F),35. 

Ovaire Kyste de F), 458. 

Oxide de fer contre-poison de 
l'arsenic, 293, 346. 

P. 

Paralysie traitée, par l'électricité, 
116. 



Parotide (Extirpation de la glan- 
de), 424. 

Pathologie générale, 432. 

Payan. Mélanges cliniques, 85. 

Peau (Traité des maladie» de la), 
79. 

Pectine et acide pectique, 104. V. 

Phrénologie (La) auxr prises avec 
le crâne de Souffiard, 4U«. 

Pied bot (Traité pratique du ), 

. par M. Duval. (Analyse.) 387. 

— (Section du tendon d'Achille 
, dans le); 393. 
-«congénital, 135. 
Pneumonie des enfants (Influente 

des émissions sanguines et des 
■ vésieaioires dans la), 2fc9* r , 
Polygonum tinctorium^jo?* , 
Coudre mercuifieUe . (tosuttaiioto 

de) contre les excoriations du 

col de l'utérus, 96. 
Prix proposés, par la Société de 

médecine: de Paris, J3S. '. 

-■ : : r. ,"."..'•.. 

Rage chez l'homme, 4A5. .'. ,'-\ 
Rapport delà commiÉSidamédi* 

cale des hospices civ;ls, 308. 
Recherches sur quelques parties 

du cerveau, 86.. 
Réclamation de, ML le professeur 

Serre, 461. 

— de M. Fournet, 462. 

— de M. Ribes, et réponse, 463. 
Rectum ( Rétrécissement du ) , 

275. 

Réduction des luxations par la 
méthode ostéot répique, 285. 

Renouard (Charlatanisme en mé- 
decine, 139. 

Renzi (Pathologie générale.) Ana- 
lyse, 432. 

Rétrécissement de l'urètre, 119. 

— du rectum, 275. 
Rhinoplastie, 115. 

Ribes. Recherches sur quelques 
parties du cerveau, 89. 

Richard. Effet toxique des feuil- 
les de tabac, 428. 
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Sac médtoe^cUffWfieal aVàeata* Tta»ra©o©Jr*i'emp 

. lance, < é6&. par les cheatyigaoes, 4a«» 

Sacdaarolfe l^in^fTsattf ••*** Tabac (Effet toxique des feuillet 

pletde»), 469. de), 428. . 

Saàdtas, léY, #44. Tétano» déterminé par l'applica- 

feefcose on déviation tafcécatc de lie* 4'uo eaeJàné sei ta* tlfl 

l'épitMttl. ' ^nbè/mu Faàîom, Claudictfapn, 

gcvtiuia (Twoeùt du), 26* . 68. 

Section du.<4tnâNi d'Achille , ïnoWotaMiieètetttii^, 4«U : 

09&. - Trompe de Fallope {.iiferntft.de 

Sega/o*;.(GraveHe et pierrt), b), *é4t' •' •. v-\'. 

400. » - Tumeur érectito* • trasafa £at» la 

4»ga?t. ie4Mtoa*c**treltépHe£t sutuk* #hterttift*e, *f s< 

• «îé et lot ndvraet graves» 60. Typhus dé ftjttheDMt, 4éf < > 

Segottd. Oolfafaè végétale -de ....'• 

Cayetm*,2*t, U. 

0ehiéft (Analyse du) das» le m* .: • 

detdUbétiques, 126. Urètre (Rétrécissement dt à?) , 

Soufflard l EaâpoâteiiilefeeÉt dt ), JlK /r 
Lptr iMclda arté*ieui, J 20; . # Utérus <Birueftiune de # h ««t. 

Soufre4ti*4tattaMiae* ****.. . •'/■••..' 

Stomatite gangreneuse, 47. ' Y; 

Suie (Emploi dêfla) contre la tei- .-* 

gne el les dartres, 263, 425. Vin (Emploi duf dans la fièvre 

Sulfure dtattiawte* hydrdté T **l, typhoïde, 266. 

ëympatfaiquc «{Nétralgèe de \ichf (fiant és*cn«lrfeleirifft«i- 

Çran«Vft80. ' • tions catadeaset,.***. ..'>-- 

tiyfaetyseifftibiepM (Rtéaettisee'l JSjpittÀV fnftlf* du A**** dt 

ment et rupture de -fte) chesles pathologie du prof. deJfcnzi, 

ieattnttettceltftté, ifti» > « {ta*, 

- VoiaUtiMe(iféaii«atkeK^âa5. 
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